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ANOTACE

Tato diplomova prace se zaméfuje na analyzu vztahu mezi pracovni spokojenosti
a vznikem ohrozeni syndromem vyhoteni u nelékatskych zdravotnickych pracovnik.
Teoreticka Cast prace popisuje vyznam a samotnou problematiku pracovni spokojenosti
a syndromu vyhoteni. Cilem vyzkumné ¢asti prace je zjistit celkovou subjektivni miru pracovni
spokojenosti a miru ohrozeni syndromem vyhoteni u vybranych nelékatskych zdravotnickych
pracovnikll v dané oblastni nemocnici. Vyzkum se zejména opira o faktory ovlivitujici pracovni
spokojenost a zkouma jejich vliv na vznik ohrozeni syndromem vyhoteni. Prace vyuZziva

kvantitativni metody, jako je dotaznikové Setfeni a metody popisné statistické analyzy.

KLICOVA SLOVA
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TITLE

Job Satisfaction of Non-Medical Healthcare Workers and Its Impact on the Development

of Burnout Syndrome
ANNOTATION

The diploma thesis analyzes the relationship between job satisfaction and the emergence
of burnout syndrome among non-medical healthcare workers. The theoretical part of the thesis
describes the significance and the issue of job satisfaction and burnout syndrome itself. The
research part aims to determine the subjective level of job satisfaction and the level of burnout
syndrome among selected non-medical healthcare workers in a specific regional hospital.
The research particularly relies on factors influencing job satisfaction and examines their
impact on the emergence of burnout syndrome. The thesis utilizes quantitative methods such

as questionnaire surveys and descriptive statistical analysis.
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UVOD

Tato diplomovéa prace snazvem Pracovni spokojenost nelékatskych zdravotnickych
pracovnikl a jeji vliv na vznik syndromu vyhoteni je rozdélena na dv¢ ¢asti — teoretickou a
vyzkumnou. Prvni ¢ast teoretické prace se zabyva problematikou pracovni spokojenosti u
pracovnikll v pomahajicich profesich a vénuje se jejim dil¢im aspektiim jako je socialni klima,
firemni kultura, zdravé pracovni prosttedi a v neposledni ftad¢ popisuje vyznam
interpersondlnich vztahd. Druha ¢ast teoretické prace se zabyva syndromem vyhoteni. V dnesni
dobé, kdy jsou naroky na pomahajici profesiondly stale vyssi a rliznorodéjsi, je dulezité
porozumét pfi¢inam, priabehu a nasledkiim syndromu vyhoteni. Tato Cast teoretické prace se
tedy zamétuje na analyzu faktord, které ptispivaji ke vzniku syndromu vyhoteni u pracovniki
v oblasti zdravotnictvi. Pravidelné monitorovani vyskytu rizikovych faktort ohrozeni tohoto

syndromu muze ptispét k jeho eliminaci.

Nedostate¢na kvalita firemni kultury na pracovisti miiZze vytvaret optimalni prostiedi pro
rozvoj syndromu vyhoteni. K tomuto vyvoji pfispivaji konkrétné pracovisté, ktera nekladou
daraz na individualni potifeby zaméstnancti (MatousSek, 2013). Celkova pracovni spokojenost
tedy ovliviiuje fluktuaci zaméstnancti z dané organizace. Nedostatek sester ve zdravotnictvi
predstavuje soucasny celosvétovy problém, ktery miize zptsobit zvySenou pracovni zat€z pro
existujici personal na daném odd¢leni. S timto nedostatkem sester je spojen intenzivni stres a
frustrace, coz zvySuje riziko ztraty motivace, ktera muize progredovat az v samotny vznik
vyhoteni (Magerciakova a Kober, 2023). Syndrom vyhoteni je pfedevsim psychicky stav, jenz
se projevuje Unavou a snizenou pracovni vykonnosti (Pesek a Prasko, 2016). Pfed samotnym
vznikem vyhoteni se u jedince vystavené¢ho vysoké psychické zatézi miize rozvinout celkové
zhorSeni kvality jeho zivota vyvojem psychosomatickych onemocnéni (Vévoda, 2013).
Supsakova (2017) popisuje syndrom vyhoteni jako situaci, kdy dochazi k emocionalnimu
vyCerpani a depersonalizaci, coz Casto vede k Upadku profesniho zajmu, a tim padem i ke

sniZeni pracovniho uspokojeni.

Ve vyzkumné ¢asti diplomové prace bude zjiStovana celkova mira pracovni spokojenosti
a ohroZeni syndromem vyhofeni u nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii ve vybrané
nemocnici oblastniho typu. Zjisténé vysledky mohou vést k doporuceni eliminace rizikovych
faktorli pracovni nespokojenosti a tim padem 1 ke sniZeni potencionalniho vyskytu ohrozeni

syndromem vyhoteni.
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1 CILE A METODY PRACE

Hlavnim cilem je prozkoumat vzijemny vztah pracovni spokojenosti a vzniku ohroZeni
syndromem vyhofeni u nelékaiskych zdravotnickych pracovniki ve vybrané nemocnici

oblastniho typu.

Dil¢i cil je popsat faktory ovlivitujici pracovni spokojenost, charakterizovat syndrom vyhoteni
a zjistit miru pracovni spokojenosti a miru ohrozeni syndromem vyhoteni mezi nelékaiskymi

zdravotnickymi pracovniky v dané oblastni nemocnici.

1.1 Metody k dosaZeni cile

Teoreticka Cast prace vyuziva literarni reSersi aktudlnich védeckych poznatki odborné
literatury a vybranych ¢lankt z odbornych periodik. Vyzkumna ¢ast je zaloZena na metodach
kvantitativniho vyzkumu. Data byla ziskdvana technikou dotaznikového Setfeni. PouZzité
dotazniky jsou popsany v teoretické casti prace. Autorka diplomové prace obdrzela pro oba
standardizované dotazniky souhlas s pouzitim ve vyzkumu od ptivodnich autori. Ziskana data

byla zpracovana statistickou analyzou.

Cile diplomové prace jsou zaloZzeny na formulaci prizkumnych otdzek, ke kterym pomoci
dotaznikového Setfeni autorka diplomové prace naléza odpovédi. Otazky jsou zalozeny
na celkové subjektivnim hodnoceni pracovni spokojenosti a identifikaci ohrozeni syndromem
vyhoteni v jednotlivych doménéach. Pomoci téchto otazek zjistujeme, zda mezi pracovni

spokojenosti a ohrozenim syndromem vyhotenim je vztah.
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2 TEORETICKA CAST

2.1 Vymezeni pracovni spokojenosti

Pracovni spokojenost je souhrn postoji jedince k vlastni praci a k organizaci, pro kterou
pracuje. Je téz definovana kombinaci psychologickych, fyziologickych a enviromentélnich
okolnosti, které¢ vyjadiuji, Zze se osoba ve své praci citi dobfe. Tyto postoje maji vliv
na produktivitu prace a udrZeni pracovni motivace, coz muze snizit pravdépodobnost fluktuace
ze zamestnani (Magerciakova a Kober, 2023). Pracovni spokojenost udava, do jaké miry jsou
splnény predstavy a osobni cile jedince. Nicmén¢, pouhd spokojenost zaméstnance s praci neni
zarukou optimalniho plnéni pracovnich povinnosti. Tyto faktory jsou vSak nezbytnym
pfedpokladem pro jejich uspéSné naplnéni (Dvotdkova et al., 2012). I Vévoda (2013)
zduraziiuje, ze pracovni spokojenost souvisi s pracovni motivaci. Vhodné pracovni podminky
a prostiedi stimuluji zamé&stnance k praci. Pracovni spokojenost je jedna z nejvice dilezitych
témat v fizeni lidskych zdroji. Z odborné literatury lze spokojenost s praci popsat
ttidimenziondln€¢. To znamenda, ze zaprvé chdpeme pracovni spokojenost jako reakci
¢1 emociondlni odpovéd’ na pracovni situaci. Druha dimenze stanovuje pracovni spokojenost ze
splnénych ¢i nenaplnénych ocekévani ve vztahu k vybrané profesi a jejim pracovnim
podminkam. Posledni dimenze je soucasti kontrolniho a regula¢niho systému, ktery ovlivituje

chovani a celkovou angazovanost i produktivitu pracovnika (Vévoda a kol., 2013).

2.1.1 Hodnoceni pracovni spokojenosti

Hodnoceni pracovni spokojenosti pfinasi urcita specifika. Kazdy zaméstnanec méa osobni
zkuSenost, a proto se méieni pracovni spokojenosti provadi na individualni Grovni. Je to
subjektivni hodnoceni, které reflektuje, jak doty¢ny vnima kvalitu svého pracovniho Zivota
béhem plnéni pracovnich povinnosti (Vinopal, 2011). Vyhodnocovat pracovni spokojenost I1ze
zjiSténim vné&jSich a vnitfnich faktori pracovisté. Jedna se o vyzkumné dotaznikové Setfeni
Herzbergovi dvoufaktorové motivacni teorie. Objevuji se zde dva typy faktori —
satisfak¢éni/hygienické a motiva¢ni. Tuto metodu naptiklad vyuzil ve studii Vévoda et al.
(2010), kde zkoumal pracovni spokojenost vSeobecnych sester. Vyzkumny vzorek se skladal

po 16 (nejméné dilezity). Faktory jsou rozepsany v jednotlivych dimenzich.

1. Vztahy k nadfizenym pracovnikiim
2. Vztahy se spolupracovniky

3. Moznost kariérového rustu
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Status, prestiz povolani
Mzda/plat

Uznani osobniho vysledku prace
Jistota pracovniho mista

Prace samotna

o 0 N »n s

Pracovni podminky

10. Podnikové klima

11. Spoluprace s jinymi profesemi

12. Moznost pouZziti moderniho technického a technologického vybaveni
13. Moznost dalSiho odborného vzdélavani

14. Image zaméstnavatele

15. Poskytované informace

16. Nemonetarni benefity: zaméstnanecké/socialni vyhody

Dalsi vyznamnym nastrojem pro hodnoceni pracovni spokojenosti je standardizovana
McCloskey a Muellerova Skala pracovni spokojenosti sester (dile jen MMSS) v jejich
oSetfovatelském prostredi. Tato Skala je Siroce vyuzivana k posouzeni pracovniho uspokojeni
sester v riznych oblastech zdravotnictvi. Pouziva se naptiklad k métfeni spokojenosti sester
pracujicich v nemocnici na lizkovém oddé€leni nebo v ambulantnich zatizenich. Tuto Skalu Ize
nalézt v ¢eském 1 anglickém jazyce viz Ptiloha B. Je mozné ji také vyuzit u pracovnika, ktefi
pusobi v domaci péci €i ve specializovanych oblastech péce komunitni. Tato Skala poskytuje
dalezit¢ informace pro zhodnoceni pracovniho socialniho klimatu a uspokojeni sester
na vybraném pracovisti v daném zdravotnickém zatizeni (Gurkova et al., 2012). Tento dotaznik
vznik v roce 1990 na Univerzité v lowe. Vychazi predevSim z Maslowy teorii potieb a teorie

motivace (Lee, 2016).

Gurkova et al. (2012) ve svém literatufe podrobné popisuje tuto skélu v ¢eském jazyce.
Jeji hodnoceni spoc¢ivd v analyze jednotlivych podnéti pracovni spokojenosti. Dotaznik
viz Ptiloha B obsahuje 31 otazek, které jsou rozdéleny do osmi subskal, jez reflektuji pracovni
spokojenost v nasledujicich oblastech. Subskala ¢ 1 zjistuje celkovou spokojenost
zamé&stnancl s vn&j$Simi odménami. SubSkala ¢. 2 nese ndzev Planovani, SubSkala ¢. 3
Rovnovéha prace/rodiny, Subskala €. 4 se zamétuje na spolupracovniky, Subskala ¢. 5 zkouma
interakce na pracovisti, Subskala ¢. 6 zjiStuje spokojenost s moznosti profesniho ristu,

Subskéla ¢. 7 se zaméfuje na pochvalu a uznani, Subskala ¢. 8 Kontrola a zodpovédnost.
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Podrobngjsi piehled pracovni spokojenosti miizeme ziskat souctem boda v dil¢i subskale a
naslednym délenim poctem jednotlivych polozek pro ziskani primérné hodnoty (Tourangeau,

2006).

Respondenti hodnoti jednotlivé otdzky prostfednictvim Likertovy $kaly, kde hodnota 1
vyjadiuje nespokojenost a hodnota 5 spokojenost. Konkrétn¢ hodnoceni je nasledujici:
5 — velmi spokojen/a, 4 — spiSe spokojen/a, 3 — ani spokojen/a, ani nespokojen/a, 2 — spise
nespokojen/a a 1 - velmi nespokojen/a. Tento dotaznik se vyhodnocuje celkovym souétem
bodt. Nespokojeny pracovnik je v rozmezi 31-93 bodi a spokojeny je 94 a vice bodt (Gurkova

et al., 2012).

2.1.2 Faktory ovliviiujici pracovni spokojenost

Pracovni spokojenost mize determinovana mnoha faktory. U zdravotnického personalu
muze spokojenost s odménovanim v podobé¢ finan¢niho ohodnoceni ¢i benefita klast vyznamny
vliv na pracovni spokojenost. Mzda je pro zaméstnance velmi dilezité a ¢asto ovliviiuje celkové
chovani a postoje pracovnika v ramci organizace. Dal§im faktorem, ktery miize ovlivnit
pracovni spokojenost zaméstnance jsou interpersondlni vztahy v ramci jediného oddéleni
Ci celé organizace (MagerCiakova a Kober, 2023). Vedeni organizace by se mélo zajimat
piedevsim o dodrzovani zakladnich lidskych potieb dle teorie Maslowovy pyramidy viz Ptiloha
A. Jak jiz bylo zminéno vyse, k dostatecné pracovni spokojenosti je velice diilezité udrzeni
pracovni motivace zaméstnance. Vytvoieni motivacniho piistupu vede k vyssi stimulaci jedince
vykonavat svou praci dobfe. S timto faktem se poji i pracovni podminky, které musi byt
smysluplné, aby zaméstnanci nestézovaly praci a tim tedy snizovaly jeho pracovni vykonnost
a uspokojeni z prace. Nedodrzeni téchto skutecnosti vétSinou vede ke ztraté¢ davery a loajality

zameéstnance az v jeho néslednou fluktuaci z organizace (Dvotdkova a kol., 2012).

Existuji faktory, které ovlivituji miru fluktuace. Patii mezi n€ charakter firemni kultury,
dobré vztahy, ptfiméfené pracovni ohodnoceni a divéryhodnd komunikace. V neposledni fadé
zde hraje velkou roli splnéni vyty¢enych ocekavani jedince pii nastupu do nové profese. Pokud
postupem casu dochazi mezi jeho predstavami a realitou ke zna¢né odliSnosti tak se vétSinou
rozhodne praci opustit. V oblasti zdravotnictvi nedostatek sester je aktualnim celosvétovym
problémem. Chybéjici oSetfovatelsky persondl ma vliv na zvySovani nakladl na Skoleni
a hledani novych zaméstnancl. S nedostatkem sester na daném oddé€leni se mize zvysit
pracovni zatéZ zbyvajiciho persondlu. Pisobenim intenzivniho stresu a frustrace vznika vysoké

riziko ztraty motivace aZ samotného vyhoteni. K udrZeni pracovni motivace je dilezité pouZivat
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prislusné nastroje vné&jsi i vnitini motivace. Vnéj$i motivacni faktory pusobi z pracovniho
prostiedi. Patii sem zejména spravedlivé hodnoceni a finanéni odménovani s pracovnimi
podminkami a jistota v zaméstnani (Magerciakova a Kober, 2023). Mezi finanéni motivacni
faktory patii té€Z riizné nastroje odménovani pracovnika za dobie vykonanou praci. Jako hlavni
slozkou odméinovani je pravidelna zakladni ¢i pevna mzda. Dilezity zdrojem finan¢niho
ohodnoceni zvySujici motivaci zaméstnancti mohou byt takzvané motivacni prémie a mzdové
mimoradné odmény. Dal$im formou odménovani jsou ptispévky ve forme benefitii ¢i cenovych
zvyhodnéni zvySujici jejich pracovni stabilitu a spokojenost (Urban, 2013). Nékteré mimotadné
odmény jsou ud€lovany v nadstandardnim rozsahu, avSak soucasné se pozaduje nadprumérny
vykon. Tento pfistup motivuje zaméstnance k efektivnéjSimu pracovnimu vykonu, nebot’ si

uvédomuji svou zodpoveédnost za dosazeni odmény (Bednart, 2018).

Vnitini motivaéni faktory jsou soucasti ¢loveéka, maji hlubsi a dlouhodobéjsi ucinek
a tykaji se kvality pracovniho Zivota. Clovék chce vykonavat svou praci dobie a byt v ni plné
kompetentni a zodpovédny. Radime mezi né potiebu tispéchu, radosti a zdokonalovéni se.
Pracovnik ma zijem o zaméstnani, ve kterém muze projevit své idealy a schopnosti
(Magerciakova a Kober, 2023). Zbytecna demotivace muze vyplyvat ze Spatného jednani se
zaméstnanci ze strany vedeni, kterd muze stézovat motivovani zaméstnanci. Mezi dalsi
zbytecné chyby vedoucich pracovnika, které ovliviiuji spokojenost Clovéka s praci patii
nespravedlivé hodnoceni ¢i nediivéra ke schopnostem zaméstnance. Mezi vnéjsi demotivacni
faktory se fadi negativni klima pracovisté, pretrvavajici konflikty a Spatné interpersonalni
vztahy, které jsou ovlivnény predev§im nevhodnym stylem fizeni a pfistupem jeho vedouciho
pracovnika. Do vnitinich demotivacnich faktorti piedevsim patii stfet osobnich zajmu a potieb
a nezvladani osobnich problému. odménovani zaméstnanct (Urban, 2013). Nicméné, existence
funk¢énich vztaht nepfedstavuje automatickou zaruku pro vysoky pracovni vykon.
Zameéstnanci, jejichz primarni motivaci jsou vztahy, casto vykazuji tendenci pracovat
pramérné, stejné jako jejich kolegové, a jejich motivace je obtizné posilit, at’ uz finan¢nimi
prostfedky ¢i smyslem prace. Na druhou stranu prokazuji vysokou miru stability. Z toho
vyplyva, Ze intenzivni budovani vztahli ve firmé mulze posilit soudrznost a snizit fluktuaci
zaméstnancl, avSak muize soucasné omezit dynamiku pracovniho vykonu, zejména u méné

kvalifikovanych pracovniki (Bednat 2018).
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2.2 Vymezeni firemni kultury

Dtlezitou roli pro udrzeni pracovni spokojenosti je budovani ptiznivé firemni kultury
(Bednar 2018). Firemni kultura ptedstavuje soubor jevi, které se tykaji interakci jednotlivce
v ramci spole¢nosti v dané organizaci. Tento pojem lze zkoumat ze dvou perspektiv. Na jedné
stran¢ jednotlivec aktivné pfispiva k budovani firemni kultury svym jednanim, hodnotami a
postoji. Na stran¢ druhé chovani a rozhodovani jednotlivece je ovliviiovano prave touto kulturou.
Vskutku se da fici, ze se jedna o strukturu kultury dané organizace (organizacni kulturu). Jedna
se tak o soubor znakil, kterymi se dana organizace projevuje vné i mimo prostredi spolecnosti.
V uz8im slova smyslu je organizacni kultura souborem hodnot, norem a ocekavani, které mezi
sebou pracovnici sdili a ke kterym v piipadé€ ohroZeni inklinuji. Kultura organizace ma pevné
dané hranice. Jedinec si do jisté miry mize vybrat, zda do organiza¢ni kultury vstoupi ¢i nikoliv

(Odriové a Fertal'ova, 2021).

Jak jiz bylo pospano vise kultura organizace piedstavuje komplexni soubor zvyklosti,
formalnich 1 neformdlnich norem a hodnot. Avsak tento kulturni ramec je dtlezitym nastrojem
pro fizeni zameéstnancii a zaroven je vysledkem konkrétniho ptistupu a stylu vedeni v dané
firmé (Urban, 2013). Mezi podstatu silné firemni kultury tedy patii sou¢innost hodnot, norem,
artefakti a stylu vedeni organizace, ktera ovliviiuje chovani a jednani pracovnika jejichz
aktivity se vazou na silu firemni kultury. Silna firemni kultura ma své kritéria — jasnost,
zietelnost, rozsifenost a zakotvenost a tim padem jasné stanovend pravidla. Tato kritéria ji
piinasi jista pozitiva ve formé jistoty, prehlednosti a srozumitelnosti. Silnd kultura vytvari
prostiedi, kde se zaméstnanci citi v komunikaci neomezeni, coz ptispiva k rychlejSimu feseni
problémti. Jasné stanovena pravidla pfinasi rychlejsi rozhodovani. Kultura organizace muze
posilnit motivaci zaméstnancti a podporovat rozvoj tymového ducha, to vede k vyssi motivaci
pracovat na spolecnych cilech a tim padem 1 k vyssi pracovni spokojenosti. Firemni kultura
zajistuje stabilitu a kontinuitu v socidlnim systému organizace, coz ptispiva k vyssi mife

spolehlivosti (Odriova a Fertal'ova, 2021).

Formovani prospésné kultury je ndrocny proces. Hlavnim cilem pro spravné fizeni dané
organizace je ziskdni ur¢itého nadhledu. To vSak neni jednoduché u zameéstnanc, ktefi ve firmé
pusobi delsi dobu, protoze si kulturu jako takovou nemuseji pln€ uvédomovat. VétSinou tito
pracovnici nechtéji pfinaset do organizace Zadné zmény (Urban, 2013). Silné firemni kultura
muize mit 1 své negativni dopady. Napiiklad tim, Ze organizace miiZze tihnout k uzavienosti
pfed novymi ndpady a perspektivami, coz ji mize omezit v ziskdvani riznych piileZitosti.

Kultura spolec¢nosti s pfili§ pevnymi vazbami na jejich tradi¢ni zptisoby mysleni a jednéani se
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muze Spatn¢ adaptovat na nové ziskané poznatky. Dale mtze piili§ silnad kultura negativné
ovliviiovat organizaci potlaovanim kritiky a konfliktl, coz mize branit diskusi, kteréd

napomaha k feSeni vzniklych problému na daném pracovisti (Odriova a Fertal'ova, 2021).

Ideélni firemni kulturou je takova, ktera zajistuje a buduje divéru u svych liniovych
zaméstnancli ve své nadfizené plisobici ve vyS$im managementu a naopak. VSichni
zainteresovani jsou presvédceni o tom, Ze jednaji v celkovy prospéch firmy. Dulezitou slozkou
fungovani idealni kultury je neustalé vytvareni transparentniho prostiedi. Jedna se o zpisob
predvidatelnosti zainteresovanych stran bez chaotického razu. Idedlni firemni kultura
podporuje zvySovani vykonnosti. Uvniti organizace jsou posilovany dva klicové faktory
vykonu, a to jak individualni vykon jednotlivce, tak 1 celkovy vykon tymu. Tento pfistup
zdaraziuje spolupraci nad vzajemnou konkurenci a v kone¢ném dusledku podnécuje vSechny
zuCastnéné k efektivni spolupraci a k postupnému zdokonalovdni pracovniho vykonu.

PredevS§im vytvaii prostiedi, které podporuje inovace a iniciativy, a to jak ze strany

zamestnanc, tak 1 ze strany vedouciho managementu (Bednat, 2013).

Firemni kultura se projevuje té€z pii pfichodu nového zaméstnance. Prostfednictvim
neformalni urovné kultury nové nastupujici pracovnik prvné pozndva rdz atmosféry
na pracovisti a zda lidé mezi sebou dobte komunikuji a spolupracuji (Hola, 2017). Ztotozinovani
se s organizacni kulturou neni pouze pii zahdjeni adaptacniho procesu, nybrz tento proces
probiha neustéle, protoze fungovani organizaci pfinasi znacné mnozstvi zmeén. Pokud dana
firemni kultura zaméstnanci vyhovuje je schopen v takové kultuie fungovat a podavat dobré
vykony. Tento soulad méa vyznamny vliv na osobnost jedince a piesvédcuje ho v dané kultuie

setrvat (Odriova a Fertal'ova, 2021).

Efektivni komunikace piedstavuje vyznamnou soucast firemni kultury, nebot’ ji v mnoha
smérech ovliviiuje. Smysluplnd komunikace je zalozena na zodpovédnosti a moralnich
hodnotach, coz ji propojuje s firemni kulturou. Tyto dva aspekty se vzajemné prolinaji, a to
zvlasté v ptipadé, kdy je firemni atmosféra zalozena na otevienosti, divéte, spravedlnosti
a vzajemném respektu. V takovém prostiedi efektivni komunikace vytvaii vhodné podminky
pro rozvoj firemni kultury a tim padem i celé organizace (Hold, 2017). Arnold et al. (2007)
podotkl, Ze organizacni kultura ptfedstavuje slozity socidlni systém, ktery zasadné ovliviiuje
vykonnost organizace, avsak jeji snaha o zménu se miZe ukazat jako riskantni a narocny tkol.

Pokud se vedouci pracovnici rozhodnou pro zménu firemni kultury mohou ¢elit nepochopeni
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a nedorozumeéni z vice stran personalu. DileZzitou slozkou firemni kultury je spravné fungujici

socidlni klima, které ma vliv na pracovni prostfedi zaméstnance (Ondriova a Fertalova, 2021).

2.3 Idealni socialni klima

Socialni klima organizace vysoce ovliviiuje pracovni vykon, kvalitu zivota pracovnikii
a vztahy mezi nimi. Pracovni klima je formovano vné¢jSimi podminkami, které pulsobi
na vykonnostni vlastnosti jednotlivce i skupiny a tvofi celkovou atmosféru na pracovisti.
Socialni klima je téz izce spojeno s charakterem a podminkami pracovniho prostiedi. Existuji
tf1 vyznamné faktory socialniho klimatu. Fyzické klima pracovisté je chapano jako pracovni
misto Cloveéka s jeho spravnymi fyzikdlnimi podminkami. Za takovéto podminky muizeme
stanovit naptiklad pracovni prostor, dostatek svétla ¢i intenzitu hluku (Ondriova a Fertal'ova,
2021). Ve zdravotnictvi k prevenci poskozeni zdravi ma slouzit dostatek personalu na daném
oddéleni a dostateéné mnozstvi pomiicek uréenych ke snadnéjsi manipulaci s pacienty. Vznika
tak snizeni celkové fyzické zatéze pro ostatni pracovniky a sniZzeni pracovnich trazi

(Vévoda, 2013).

Druhym faktorem je mentalni socialni klima, které zahrnuje subjektivni pocity a postoje
pracovnikt vic¢i svému pracovnimu prostiedi ¢i skupin€. Poslednim je klima emocionalni
a vznika z emocionalnich projevi a interakci pracovnikii. Toto klima buduje mezi jednotlivymi
pracovniky vzdjemnou duvéru, spolehlivost i upfimnost. Pracovni klima jde zkoumat ze dvou
perspektiv. Z objektivniho hlediska lze charakterizovat pracovni klima prostiednictvim
prozivani, nazori a vztahli v rdmci organizace. Na druhou stranu subjektivni hledisko
zduraziiuje spolecné vnimani pracovniho klimatu. V tomto pristupu se vytvari kolektivni
vnimani, které napomaha zvysovat odolnost klimatu v prubéhu ¢asu a pfi riiznych udélostech.
Celkové pracovni klima piedstavuje dilezity faktor, ktery mtize ovliviiovat chovani jednotlivct
v pracovni skupin€. V kazdém pracovnim prostiedi je klicové efektivné budovat firemni kulturu
s ditrazem na kolegidlni atmosféru, kterd se podili na idealnim socidlnim klimatu pracovisté

(Odriové a Fertalova, 2021).

K dal$im faktorim, které¢ udrzuji dobré mezilidské vztahy a pozitivni socialni klima
na pracovisti patii pfijemné chovani, vzajemné uznavani, spole¢né aktivity mimo pracovni
dobu v podobé team-buildingovych akci a feSeni mezilidskych konflikti (PeSek a Prasko,
2016). Prioritou vedeni by mélo byt vytvofeni prostfedi, kde jsou zaméstnanci schopni

svobodné vyjadfit své mysSlenky a ndzory, aniZ by se obavali negativnich dusledkii nebo
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psychického tlaku. Tim se zajistuje psychickd bezpecnost pracovniho prostiedi, coz ma vliv

na celkovou efektivitu a pohodu tymu (Vévodova et al., 2015).

2.3.1 Pracovni prostredi

Pracovni prostiedi zahrnuje rizné faktory, které velkou mérou ovliviiuji pracovniky
behem naplné jejich pracovni ¢innosti. Tyto faktory zahrnuji fyzikalni, chemické, biologické,
socialni a kulturni vlivy. Jsou rozliSovany povahou konkrétni prace, pouZivanymi
technologiemi, prostorovymi podminkami, hygienickymi standardy a v neposledni fadé
estetickym usporddanim pracovisté. Spravnad organizace prace ovliviiuje pracovni podminky
a tim padem zajiStuje vhodné pracovni prostiedi pro zaméstnance (Dvotakova et al., 2012).
Podminky pro idealni a bezpecné pracovni prostiedi jsou stanovené zakonem. Zaméstnavatel
je zodpoveédny zabezpecit pracovisté, tak aby spliiovalo prostorové 1 konstrukéni a hygienické

standardy (Cesko, 2006).

Pracovni prostfedi musi zabezpeCovat a chranit zdravi zaméstnanclh pii praci.
V idedlnim pracovnim prostfedi je minimalni riziko havérie, trazu a jiného poskozeni zdravi.
Na druhou stranu by prostfedi mélo podporovat télesnou, socialni i dusevni pohodu jedince
(Vévoda, 2013). Kritéria zdravého zivotniho prostiedi jsou nasledujici. Patfi mezi né
kvalifikovana komunikace, skutecna spoluprace, efektivni rozhodovani, vhodné personalni
zabezpeceni, smysluplné uznani a realné¢ vidcovstvi. Pracovni prostfedi, ve kterém se
pracovnici budou citit dobfe by mélo byt predevsim bezpecné (Magerciakova a Kober, 2023).
Vévoda (2013) zduraziiuje, ze idedlni bezpecné prostiedi je zakladem pracovni spokojenosti
lidi, kteti se na pracovnim procesu podili. Bezpe¢nost tak pfispiva ke zvySovani kvality Zivota

a udrzeni pracovni schopnosti celkové.

Zajisténd bezpecného pracovniho prostiedi zahrnuje nejen dodrzovani pravidel
tykajicich se fyzické bezpecnosti a ochrany zdravi, ale rovnéz diiraz na principy psychické
bezpecnosti prace. Psychickd bezpecnost spocivd ve védomi pracovnika, Ze kdyz udéla ¢i
zaznamena v praci chybu nebude mu udélen zadny postih. Clovék by m&l mit také jistotu, Ze se
muze kdykoliv bez obav obrétit na kolegy o radu ¢i pomoc nebo zpétnou vazbu, aniz by byl
oznacen za neschopného. Pracovnik by mél véfit, Ze zmény nebo nové myslenky nezplisobi

negativni dopad na mezilidské vztahy (Vévodova a kol., 2015).

Spole¢né s bezpecnosti prace musi byt vymezeny hrozici rizika pii vykonu daného
povolani. Mezi faktory pracovni bezpecnosti patii zvladnutelna pracovni zatéz a stres, dobré

20



organizacni prostfedi, spoluprace a vedeni, rovné piilezitosti zachdzeni a osobniho rozvoje,
primétené ohodnoceni a benefity. MagerCiakova a Kober (2023) zdiraziuji, ze nezbytnou
podminkou ke spokojenosti persondlu je pozitivni a zdravé prostfedi. Vedeni organizace ma
tedy usilovat predevS§im o zajiSténi zdravi a osobni pohody persondlu, které snizuje riziko
fluktuace. Pozitivnim prostiedi se vyznacuje dodrzovanim ochrany a bezpecnosti pii praci pfi
vykonavani praxe. Takové pracovisté se zabyvaji riziky na pracovisti a jejich opatfenimi. Jedna
se predevsim o rizika spojend s diskriminaci, fyzickym i psychickym nasilim, pracovni zatézi
a dal$imi prvky osobni bezpecnosti. V neposledni fadé by mélo byt pracovni prostredi
transparentni, kde vladne oteviend komunikace mezi vSemi vrstvy personalu. Pracovni
prostiedi musi klast diiraz na zlepSeni motivace, produktivity a vykonnosti jednotlivcl 1 celé
organizace. (MagerCiakova a Kober, 2023). Bednar (2013) zduraznuje dilezitost
transparentniho prostfedi ve smyslu vSestranné fungujici komunikace mezi veskerymi vrstvami
personalu. To znamenda, ze v idealni transparentnim prostfedi organizace funguje snadny
a efektivni pfenos informaci. Kazdy zaméstnanec ma bezprosttedni a snadny piistup ke svému
nadfizenému, ktery mu je schopen poskytnout zadané informace. Transparentnost prostiedi
vymezuje jasné¢ dané kompetence pro veSkery personal. V nékterych ptipadech
netransparentniho prostfedi miize dochazet k obchazeni komunikacnich procesii, coz miize
vyznamng¢ Setfit ¢as. AvSak na druhou stranu se zvySuje riziko vzniku ¢astych interpersonalnich

konfliktt, které negativné ovliviiuji prostiedi dané¢ho pracovisté (Bednat, 2013).

Bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci stanovuje soubor opatieni, aby clovéku pfi
vykonu pracovniho procesu nevzniklo zadné fyzické ani mentalni nebezpeci. Slouzi tedy
k prevenci trazt i havarii (Vévoda, 2013). Fyzikalni podminky pracovniho prostfedi musi
splnovat urCité parametry. Pfi vykonu pracovniho procesu by meéla byt dodrzovana spravna
teplota pracovniho prostfedi, vhodna intenzita svétla a hluku musi byt kontrolovana vcéetné
ptitomnosti $kodlivych a zapachajicich latek (PeSek a Pragko, 2016). Spatné pracovni
podminky maji velky vliv na duSevni zdravi pracovnika. Jednd se pfedevSim o pracovni
prostiedi s dlouhou pracovni dobou ve formé piesCast, prace ve sménném a nepretrzitém

provozu i pracovni prostfedi s potfebou zvySené fyzické zatéze (Arnold et al., 2007).

V nékterych situacich mohou jedince pfi pracovnim procesu ovliviiovat dalsi neptiznivé
podminky. Pokud nedojde k jejich eliminaci zasahem vedeni a trvaji pfili§ dlouho, dochazi
u pracovnikii k postupnému zvySovani fyzické i psychické pracovni zatéze. Trva-li dlouhodobé
dochazi u nich k pracovni nespokojenosti az k odporu z vykonavané pracovni ¢innosti. ZvySuje

se riziko vzniku pracovni neschopnosti ¢i Uplné fluktuace pracovnika ze zaméstnani
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(Dvotakova a kol., 2012). Pracovni podminky tedy tvoii z velké Casti atmosféru zdravého
pracovniho prostiedi. Pfiznivé a kvalitni pracovni klima mtize ptedstavovat dilezity projev

zajmu zameéstnavatele o své zaméstnance (Supsakova, 2017).

2.3.2 Interpersonalni vztahy

Rozvoj interpersondlnich vztahli je kliCovym faktorem pro vytvafeni atmosféry
na pracovisti, kterd mutze byt podporujici i kolegialni, na druhou stranu muze piripadné
sklouznout do neptatelského prostiedi. Tento negativni dopad muze ovliviiovat kvalitu
poskytované péce (Vévodova a kol., 2015). Socializace je zakladni lidskou potiebou dle
Maslowovy pyramidy potieb. Mezilidské vztahy tedy vznikaji socializaci, kterd muze byt
primarni 1 sekundarni. Primarni socializace probihda od narozeni, kdy se u¢ime zakladnim
zivotnim dovednostem jako jsou hygienické navyky, oblékdni a prvni interakce v daném
kolektivu. Sekundarni socializace nastava v okamziku, kdy se u¢ime existovat v prostiedi plné
norem a pravidel. Kazdy clov€k ma ve spoleCnosti svou socidlni roli. Vztahy mezi lidmi
na pracoviSti mohou vznikat nasledovné. Prvnim zpiisobem vznikaji spolecné s organizaéni
strukturou. Zacina se takzvan¢ od prvopocatku. Nejdiive vznikne misto pro realizaci socialnich
vztahl a az poté se zapoji lidé. Jedinci vzajemnou socializaci pak vytvari pracovni kolektiv ¢i
tym. Druhy a bézny zpiisob utvareni vztahli na pracovisti je jejich neustalé obnovovani, které
probihd zcela nepfetrzit¢ s pfichodem jakékoli zmény. Tyto vztahy jsou vétSinou vice
proménlivé a dynamické. Zménou mize byt napiiklad ptichod nového zaméstnance ¢i vyména
vedeni ve firm¢ anebo vynuceny zasah vy$§iho managementu do zab&hnuté firemni kultury

(Bednat, 2013).

Upeviiovani mezilidskych vztaht v kolektivu miize probihat ve formé teambuildingu.
Jedna se o zazitkové vzdélavani, které ma zajiStovat vyssi kvalitu prace a vykonnost v tymu.
Tato metoda napomaha chranit jedince pied zvySenym pracovnim napétim, frustraci a vznikem
syndromu vyhoteni (Vévoda, 2013). Socidlni vztahy v organizaci a jejich utvateni se tedy podili
na vyvoji firemni kultury na pracovisti. Kazdy tym by mél mit svého vedouciho at' uz
formalniho ¢i neformalniho. U tymi s nejasné zvolenym vedoucim vznikaji neformalni lidfi
ze vzniklé situace. VéEtSinou tito vedouci nejsou vyrazné dominantni, avSak autoritu ostatnich
si mohou ziskat svym chovanim, charisma a pfedev§im schopnostmi. Pro ¢lovéka je urcitd mira
socializace dileZita. Charakter vztahil na pracovisti ma vyznamny vliv jak na nds samotné, tak
na nasi pracovni spokojenost (Bednat, 2013). Na celkovou vhodnou atmosféru na pracovisti se
podili dobte fungujici pracovni kolektiv. Prace v tymu by méla obnéset sdileni konkrétnich

spole¢nych cilii, vzdjemnou dlivéru a respekt, spolupraci a spolehlivost i dodrzovani zadanych
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povinnosti (Pesek a Prasko, 2016). Ukazkovou skupinovou spolupraci mizeme pozorovat
ve zdravotnictvi. Na jednotlivych oddéleni se mulzeme setkat s multidisciplindrnimi
zdravotnickymi i oSetfovatelskymi tymy. Cinnost zminéného tymu vyZzaduje uréity zptisob

spoluprace a usporadanou koordinaci dil¢ich ukolt ke spInéni spole¢ného cile (Vévoda, 2013).

2.3.3 Faktory ovliviiujici socialni klima

Jednim z mnoha faktort, které ovliviiuji socialni klima na pracovisti je charakter firemni
kultury a mira kvality mezilidskych vztahti. Mimo jiné ovlivnéni atmosféry pracovniho
prostifedi mohou téz zptsobovat konflikty mezi personalem. Konflikt 1ze chapat jako stfet vice
nazoru ¢i rozport, které nelze zcela eliminovat. Lze to pouze v piipad¢, kdy dané firma prochazi

obdobim stagnace, ktera sebou pfinasi ztratu schopnosti reagovat na zmény (Vévoda, 2013).

Ondriova a Fertalova (2021) klasifikuji konflikty do ctyfech skupin. Latentni konflikt
je skryty a mé tendenci vyvoldvat napéti pii vyskytu rozdili v ndzorech vicero jedinct.
Pocitovany konflikt vyvoldva zvySenou podrazdénost uvniti c¢loveka, neprojevuje se
na povrchu. Rozpoznany konflikt nastava v ptipad¢€, ze ob¢ strany konfliktu jsou si védomy
existujicich rozport a jsou ochotny a schopny se problémy zabyvat a nalézat spolecna feSeni.
Poslednim druhem je konflikt pfekonany. Ten nastava v piipadé, jestlize stiety zajmu byly
uspésné vyieSeny nebo piekonany. Strany v rozporu tedy nachdzi feSeni, které uspokojuje
vSechny zucastnéné a umoziiuje jim pokracovat dal bez negativniho vlivu konfliktu na osobni

vztahy ¢i pracovni vykon (Ondriova a Fertalova, 2021).

Ve fungujici organizaci se vztahy neustale tvofi, a to miize piinaSet piirozené vyssi
vznik neshod mezi jednotlivci. Konflikty Urban (2013) dé€li do dvou skupin. Existuji spory,
ktery nam mohou piinést piilezitosti a mohou byt prospésné. Mezi pozitivni piinosy konfliktu
patii situace, kdy se nastaly problém zkouma do hloubky a spolecn¢ se naléza feseni. Tento
spor mize byt nastrojem motivace. Z negativnich aspektli konfliktu Vévoda zmiiuje Casté
pouziti neCestnych zplsobu jednani (Vévoda, 2013). DalSich dlouhodobé negativni konflikty
nam piindseji do zivota stres a snizuji pracovni vykon. Mezi né fadime osobni konflikty, které
vznikaji na podklad¢ rivality. VE&tSinou nastavaji v disledku Spatného vedeni organizace, které
ma nespravedlivé pracovni podminky pro vSechny zaméstnance, nejasnd pravidla a Spatné
nastavend hodnotici kritéria. VSechny tyto vyjmenované pfi¢iny miZzeme nazvat manaZerskym
selhanim (Urban, 2013). DalS§imi zdroji konflikth mohou byt naptiklad odlisna rolova
o¢ekavani, stfety predstav a zajmu, nedostatek jasnych zdrojii a osobnostni rozdily (Vévoda,

2013).
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Dusledkem negativnich konflikti je u vystavenych jedinct vznik zvySené miry stresu
a pokles pracovniho vykonu, ktery mtize vést k viceCetnym absencim az nésledné fluktuaci ze
zameéstnani (Urban, 2013). Konflikty v mezilidskych vztazich by se mély fesit rychle avsak
dikladné, aby nedochazelo k jejich Castému opakovani. V pocatku by se lidé v konfliktu méli
emocn¢ uklidnit. Nasledovné dochazi k identifikaci konfliktu a navrhne se oboustranné
akceptovatelnd dohoda. Zavérem vyteseni konfliktu by mél koncit vybérem piijatelnych feSeni
a opatieni z obou stran a naslednym odsouhlasenym kompromisem. Pokud k uzavieni konfliktu

nedochazi mize feSeni rozhodnout tfeti neutralni strana naptiklad nadtizeny (PeSek a Prasko).

Dalsim faktorem ovliviiujici socialni klima pracovisté miize byt stres. Jedna se o reakci
lidského organismu na rGzné vngjsi tlaky, zmény nebo vyzvy, které vyzaduji urcitou miru
piizptisobeni. Stres je zplisoben podnéty, které se nazyvaji stresory a mohou byt jak fyzicke,
tak emocionalni ¢i mentéalni povahy. Dlouhodoby vliv stresorti u ¢lovéka vyvolava chronickou
unavu a pokles soustfedéni. Dale mize plisobit na zhorSovani mezilidskych vztahi, které mize
vést k vys$simu vyskytu konfliktl jak v pracovnim, tak osobnim zivoté. Progredujici stres vede
k trvalému poklesu pracovniho vykonu i motivace a jeho vysoka mira je pro organizaci jako
takovou kontraproduktivni. Prevence vzniku stresu v organizaci je zaddouci, aby organizace
prubézné analyzovala vliv stresorti na daném pracovisti (Urban, 2013). Arnold et al. (2007)
popsal mozné organizatni strategie pro eliminaci stresu. Jedna se predevSim o zménu
pracovniho prostfedi a nastaveni pruzné pracovni doby, zminil téz dulezitost zapojit
zaméstnance do kariérniho vyvoje, analyzovat pracovni role a stanovit cile, zajistit socidlni
podporu a zpétnou vazbu, posilovat tymovou spolupraci a dikladné vést zaméstnaneckou
politiku (Arnold et al., 2007). Dlouhodoba nadmérna psychicka zatéz téz negativné plisobi na
pracovni spokojenost zaméstnance. V pokrocilejsi fazi miize vyustit az ke vzniku prvnich

priznaki vyhoteni (Vévoda, 2013).

2.4 Vymezeni pojmu syndromu vyhoreni

V ramci zkoumani oblasti syndromu vyhoteni byla pozorovana Sirokd Skala nazora, coz
predstavuje urcitou vyzvu pii snaze o jeho jednotném definovéani. Vyzkumny z4jem psychologt
a 1¢kait se od 70. let 20. stoleti soustfedil na problematiku stavli celkového vycerpani, které
byly pojmenovany jako syndrom vyhoteni. Tento pojem vyplyvad z anglického slovesa
,»to burn®, coz doslova znamen4 hoftet, a v pfeneseném vyznamu vyjadiuje zapalenost pro néco.
Slovni spojeni ,,burn out* oznacuje proces dohotivani, vyhasinani ¢i vycerpavani. Béhem
nasledujicich desetileti se objevily rizné formulace tohoto syndromu, avSak vSechny se shoduji

v tom, Ze syndrom vyhoteni pfedstavuje predevsim psychicky stav, jenz se projevuje unavou
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a snizenou pracovni vykonnosti v disledku dlouhodobého a intenzivniho stresu. Tento stav se
vétsSinou vyskytuje u osob, které jsou vystaveni vyznamnym socidlnim interakcim v ramci

svého pracovniho zivota (Pesek a Prasko, 2016).

Syndrom vyhoteni je mozné charakterizovat jako postupny proces naro¢ného
emociondlniho a fyzického vycCerpani, provazeny negativnim a odmitavym postojem
a poklesem pracovniho vykonu. Tento stav Casto vznika v disledku dlouhodobého vystaveni
chronickému emocionalnimu a mezilidskému stresu, ktery vznika v souvislosti s intenzivnim
nasazenim pro jiné jedince v pomahajicich profesich (Poschkamp, 2013). S timto nadzorem se
spojuje téz Supsakova (2017), ktera popisuje syndrom vyhoteni jako situaci, kdy dochazi
k emocionalnimu vy¢erpani a depersonalizaci, coz ¢asto vede k upadku profesniho zajmu, a tim
padem 1 ke snizeni pracovni produktivity. Syndrom vyhoteni se rozviji v disledku
dlouhodobého piisobeni opakovanych negativnich zazitkli, nejedna se pouze o jednu narocnou

udalost.

Venglafova (2011) popisuje syndrom vyhoieni jako profesiondlni selhavani uvnitf
psychiky postizeného. Jedna se o vycerpani, které je predevSim vyvolano zvySujicimi

pozadavky od okoli i samotného jedince, a to predevs§im pii praci s lidmi.

Syndrom vyhoteni Ize téZ charakterizovat, jako osobni obrat smérem k negativnimu polu
riznych hodnot az po sebeznicujici neurotickou devalvaci vlastnich kvalit pfedevSim v oblasti
zdravi a energie Cloveéka. V neposledni fad¢ vznik vyhoteni také ovlivituje negativni postoje

¢loveéka k praci ¢i jeho spolupracovnikiim (Honzak, 2018).

2.4.1 Pric¢iny syndromu vyhoreni

Pti zkoumani faktort, které ptispivaji k vzniku syndromu vyhoteni, Ize identifikovat
ruzné priciny. Zasadni tlohu zde sehrava individudlni slozeni osobnosti. To zahrnuje predevsim
charakteristické postoje a systém hodnot a norem. Tyto komponenty maji znacny dopad
na jednani a subjektivni prozivani jedince jak v jeho osobnim, tak v profesnim Zivoté.
U konkrétnich typli osobnosti se miize projevovat vyrazna vira a nadSeni v souvislosti s jejich
profesnim plisobenim, pfi¢emz véti, Ze svou ¢innosti pfinasi obrovsky prospéch svym klientim.
Toto pozitivni hodnoceni ¢asto dosahuje pfehnanych rozmérl, coZ zahrnuje nadmérnou
sebejistotu a presvédceni o vlastnim schopnosti ovlivnit situaci. Tento nadmérny optimismus
muze vyustit v nerealistickd ocekavani, jako je ziskani odmény nebo uznani za svou praci.
V situaci, kdy tato oCekavani nejsou uspokojena, nékteti jedinci mohou reagovat zvySenym

nasazenim. V dusledku opakujicich se zklaméni se mohou zacit objevovat prvni projevy
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syndromu vyhoteni, v€etné pocitii selhani, bezcennosti a ztraty kontroly. Timto rozborem tedy
muzeme identifikovat osobnostni faktory prozivani zatéze. Témito faktory jsou obrovské
nadSeni, pfehnand angazovanost, nerealné cile a ptehnana ocekévani odmény (Poschkamp,

2013).

S touto teorii se spojuje i Venglafova (2011), ktera uvadi vlastnosti, které mohou
ztézovat praci zdravotnika. Jednd se predevS§im o osobnostni profil vykonnych dri¢i
a nadSenci, ktefi si vétSinou nejsou védomi toho, Ze mohou byt svymi vlastnimi nejveétsimi
neprateli. Tyto osobnostni rysy ptedstavuji klicovy faktor ptispivajici k rozvoji syndromu
vyhoteni. K pracovnimu vycerpani vyrazn€ pfispivaji 1 dalSi charakterové vlastnosti
a dispozice. Mezi n¢ lze zaradit silnou determinaci a odhodlani, tendenci k perfekcionismu,
nadmérnou pracovitost, vyraznou empatii, snizené sebevédomi, vyraznou zodpovédnost, sklon
k nezavislosti, soutézivost a Castou neochotu podfizovat se pravidlim. Tito lidé rovnéz
projevuji intenzivni touhu dosahovat uspéchili, nebot” tak casto hledaji potvrzeni svého

sebevédomi a profesni jistotu.

Kromeé teorii, které spojuji vyskyt syndromu vyhoteni s osobnostnimi charakteristikami,
existuji 1 perspektivy, které povazuji socialni a profesni i organizacni faktory jako primérni
puvodce tohoto syndromu. Mezi klicové organizacni faktory, které piispivaji k zatézi, patii
omezené spolecenské uznani, Spatné financni zazemi ¢i ohodnoceni a nedostatek dostupnych
zdroji. Rizikova je také profesi podminénd cCastd interakce s lidmi, kterd je vétSinou
emociondlni, intenzivni a déle trvajici. Nakonec Ize také zminit dlouhodoby stres zplisobeny
nepfiznivymi nebo neadekvatnimi pracovnimi podminkami jako faktor pfispivajici k vyskytu
syndromu vyhoteni (Poschkamp, 2013). Nedostatecna kvalita firemni kultury na pracovisti
muze vytvaret optimalni prostedi pro rozvoj syndromu vyhoteni. K tomuto vyvoji pfispivaji
konkrétné pracoviste, ktera nekladou diiraz na individualni potfeby zaméstnancii. To zahrnuje
absenci plant osobniho rozvoje a nedostatecné vyuzivani supervize. Déle negativni pracovni
podminky mohou mit vyrazny vliv na nedostatecné zvlddnuty proces adaptace novych
zameéstnancl. Vyraznd rivalita mezi skupinami zaméstnancll na pracovisti tvoii jeho celkovou

atmosféru a mlze hrat vyznamnou roli v rozvoji syndromu vyhoteni (Matousek, 2013).

2.4.2 Vyvoj syndromu vyhoreni
Vyvoj syndromu vyhoteni je procesem, ktery se neodehrava nardz, ale postupné se
vyviji v case. Tento proces lze rozdélit do samostatnych fazi. V odborné literatufe se miizeme

setkat s rozdilem v jejich poctu. Nalézame rozdéleni do péti ¢i dvanacti jednotlivych fazi. Tento
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rozdilny pocet vznikd predevSim detailn¢jSim popisem téchto fazi (Poschkamp, 2013).
Jednotlivé stadia nejsou striktn¢ ohranicena, maji riznou délku u jednotlivych osob, mohou se
vzajemn¢ stiidat, opakovat. Jednim z Casto popisovanych modelt je rozdéleni do péti fazi —
nadsSeni, stagnace, frustrace, apatie a zavére¢ny vznik syndromu vyhoteni (Jankovsky, 2018).
Proces vyhoteni nemusi probéhnout az do samotného konce. Zalezi pifevazné na iniciativné
daného jedince reagovat na vzniklé pfiznaky vyhoteni. Jejich ¢asnym rozpoznanim a nastoleni
pfinosnych zmén k jejich eliminaci je mozné prubéh procesu vyhoieni prerusit (Poschkamp,

2013).

Pocatecni faze nadSeni Casto souvisi s novymi zaméstnanci, ktefi jsou ochotni obétovat
mnoho svého Casu a energie. Projevuji velkou iniciativu, vSak mohou celit neochoté
a nepochopeni ze strany kolegii 1 nadfizenych. Jiz v této fazi zacinajici zaméstnanci mohou
pocitovat uréity neklid a obavy ohledné mozného zklamani (Supsakova, 2017). B&znym
projevem jedince v této pocatecni fazi nadSeni je jeho touha pomahat druhym a prosazovat se
co nejvice. Tuto ¢innost mlze povazovat za vyzvu k osobnimu rozvoji. Je odhodlan vlozit do

své prace maximum usili (Pesek a Prasko, 2016).

Druha faze stagnace se vyznacuje tim, Ze jedinec reaguje na nepiiznivou realitu tim, ze
se snazi jesté intenzivnéji dosahnout svych cill, Casto 1 téch nerealnych. Vysledkem je Casto
velké zklamani a hotkost z netispéchu. V této fazi se mize stdhnout od svych kolegt a klientt
a stat se uzavienéjSim. Chovani se muze vyrazné¢ zmeénit, coZ muze zahrnovat zmény nalad a
projevy depresivniho az agresivniho chovani (Poschkamp, 2013). Kdyz se zklamani za¢nou
hromadit, pracovnik zacind konfrontovat sva vysoka ocekavani s realitou. Piekazky mu
piipadaji veétsi, a postupné se smifuje s tim, Zze ne vSechno bude tak, jak si predstavoval.

Dusledkem jeho usili je ¢asto inava a vyéerpani (Supsakova, 2017).

Ve fazi frustrace ¢lovéku klesa pracovni vykon a nariista pocit demotivace. Unava je
predevsim disledkem nadmérné pracovni zatéze a nevhodné organizaéni kulture pracoviste.
Timto se dfive motivovany pracovnik dava na Ustup do pozadi (Poschkamp, 2013). Typické
mysSlenky u frustrovaného ¢lovéka je pocit, Ze ho n€ékdo zneuziva a manipuluje s nim. Zacina
pocitovat velky odpor k pracovnim povinnostem, které mize vést k chronickému vycerpani

(Pesek a Prasko, 2016).

Ctvrta faze apatie je plnd bezmoci a beznadé¢je, ke kterym vede predevsim dlouhodoba
frustrace. Pracovnik ztraci zajem o praci a omezuje iniciativu k ni na minimum. V tomto stadiu

zamg&stnanec nezvlada plnit své ukoly a déla velké mnoZstvi chyb. To je dusledkem velkého
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mnozstvi kritiky od ostatnich (Supsakova, 2017). Ve &tvrté fazi apatie dochazi k postupnému
emociondlnimu Upadku. Jedna se o emocni vycCerpani, které se projevuje emoc¢ni hluchotou.
Jedinec ma potiebu byt neustale sdm. Schopnost projevovat pozitivni emoce se vytraci. To mé

negativni dopad na rodinné ¢i partnerské vztahy (Poschkamp, 2013).

Finalni faze procesu vyvoje syndromu vyhofeni je jeho samotny vznik. Jedinec ztraci
sebekontrolu a ma pocit naprostého emocionalniho a télesného vycCerpani. Muze se projevit
1 vyraznym zhorSenim zdravi ve formé psychosomatickych onemocnéni. V tomto stadiu by mél
pracovnik ¢ jeho okoli vyhledat odbornou pomoc (Sup$akova, 2017). Typické myslenky
u vyhotelého ¢lovéka jsou vétdinou agresivni, nevhodné a rezervované. Casto jedinec upada
do depresivnich stavii. S takovymi lidmi dochazi velmi snadno k castym konfliktim
na pracovisti (PeSek a Prasko, 2016). DetailngjSim popisem se zabyval Herbert Freudenberg,
ktery popsal cyklus vyhoteni rozdélené do dvanécti stadii viz Ptiloha D. Velky diraz kladl
na to, ze pokud Clovék nezmeéni své postoje a zakladni zplisoby chovani ve svém jednani, tak

po tplném vycerpani se mize opét dostat do dalSiho cyklu vyhoteni (Poschkamp, 2013).

2.4.3 Priznaky syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni piedstavuje soubor riznych projevi, které obvykle postihuji jedince,
jejichz pracovni naplni je pomahat lidem. Tento syndrom zahrnuje predevs§im ztratu elanu,
radosti ze zivota a nedostatek energie nezbytné k vykondvani jejich odborné profese
(Jankovsky, 2018). Mezi prvni varovné piiznaky patii subjektivni pocit, ze praci nezvlada,
zpochybiiuje vyznam a smysl své prace. Déle jedinec muze plsobit nervozné a nespokojené
a podrazdénym dojmem. Syndrom vyhoteni je obvykle pozorovan primarné v uvniti psychiky
jedince. Vnéjsi projevy zmén chovani nastava az v pozd¢jsi fazi. K prvnim télesnym potizim
lze zaradit problémy se spanim, poruchy imunitniho systému a vykyvy télesné vahy.
Nejpravdépodobnéjsi vznik tohoto syndromu je u lidi, jejichz hlavni pracovni néplni je prace
s lidmi (Venglarova, 2011). Ptfiznaky syndromu vyhoteni lze rozdélit do ctyfech hlavnich
urovni — fyzické, kognitivni, emoc¢ni a samostatné urovné€ chovéani. Pfiznaky na fyzické trovni
se projevuji bezprostfednimi télesnymi omezenimi daného cloveéka. Patii sem hlavné ztrata
energie a zvysené té€lesné vycerpani, které eskaluje v chronickou tinavu. Déle u ¢lovéka trpici
syndromem vyhoteni mohou nastat somatické ptiznaky jako je bolest hlavy, ztuhlé §ijové svaly
a gastrointestinalni potize (Poschkamp, 2013). T¢lesné vycerpani téz mize byt doprovdzeno
castou nemocnosti i svalovymi bolestmi. Celkovy nedostatek energie se projevuje zvySenou
potiebou spanku, ktery nebyva kvalitni. Réno se clov€k citi nevyspany a vycerpany

(Venglatova, 2011). Lidé s insomnii fyzickou unavu nedokézou eliminovat. A pravé zde je
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rozdil oproti bézné tnavé zplsobené napt. u sportovniho zatizeni, kterou Ize piekonat béznym

odpocinkem a relaxaci.

V nasledujici kognitivni trovni ¢lovék pocituje snizené nebo alespon lehce omezené
schopnosti mysleni. Mezi konkrétni znaky této urovné jsou napiiklad snizena koncentrace
a pamét’, neschopnost plnit komplexni tkoly, ztrata flexibility ¢i nepfesnost a dezorganizace
v pracovnim procesu. Z emoé&niho hlediska se ¢lovék citi emoéné vyéerpany a pretizeny. Casto
nastava u téchto lidi negativni zékladni postoj a celkovy defenzivni a paranoidni ptistup
k druhym. Tyto pfiznaky téz doprovazi nizka sebeucta ¢i pocit bezmoci a zoufalstvi

(Poschkamp, 2013).

Emocionalni vy€erpani se projevuje celkovym vnitinim pocitem bezmoci a beznadéje.
Clovek citi prazdno, tudiz se distancuje od spole¢nosti a uzavira se do sebe. Blizké osoby se
pro vyhotelého Cloveka stavaji dalsi ptitézi. Postizeny je prestadva vnimat jako zdroj radosti
a uspokojeni (Venglatova, 2011). V neposledni fad€ u vyhotenych lidi byvaji postupné zméeny
v chovani. Dochazi u nich k tipadku nadSeni a vykonnosti. Z pocatku pocituji pookiati po
vikendu ¢i pracovnim volnu. Tito 1idé byvaji Casto agresivni, a tak konflikty jsou u nich vice
Casté nez u ostatnich jedincii. Pfichazeji do rozporu vétsSinou s partnery ale i kolegy. Vyhoteli
lidé mohou mit zvySenou potiebu k uzivani navykovych latek jako je kofein, alkohol, tabdk a
1drog (Poschkamp, 2013). Psychicky vycerpany c¢lovék je cynicky, pesimisticky, odmita
veSkeré zmény. Snizena sebedlivéra narusuje schopnost celkové pracovni aktivity a tvofivosti.
(Venglatova, 2011). Proces rozvoje syndromu vyhotfeni miize vykazovat postupné nartstani
téchto uvedenych symptomul, coz nasledné miize vyustit v rozhodnuti opustit naroc¢né
zaméstnani. Alternativné se syndrom vyhoteni miize vyvijet cyklicky, kdy pracovnici obdobné
nachazeji feseni svych obtizi, nasledné se vSak znovu propadaji do obranné pasivity (Matousek,

2013).

2.4.4 Rizika syndromu vyhoreni

Jednim z odvétvi s vyraznym vyskytem tohoto syndromu je oblast zdravotnictvi. Jeho
vyskyt ma mnoho negativnich dopadl nejen na pracovniky, ale i na zaméstnavatele a samotné
pacienty. Tyto dopady zahrnuji snizenou kvalitu poskytované péce, neptiznivé zmény
v pracovni spokojenosti a zavazny problém, kterym je fluktuace persondlu v oblasti
zdravotnictvi, predev§im u vseobecnych sester (Vévodova a kol., 2015). Syndrom vyhoteni
predstavuje komplexni emocionalni, psychicky a fyzicky kolaps, ktery mtze vést k vyhledani

I¢katské odborné pomoci. V extrémnich pfipadech, zejména kdyZz se souCasné vyskytuje
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deprese, mohou se objevit myslenky suicidalniho jednani, které mohou byt interpretovany jako
snaha uniknout z obtizné situace. AvSak pouze malo jedincii postizenych syndromem vyhoteni
se o suicidium pokusi (Honzék, 2018). Jedinec bojuje s vnitinim prozivanim ve form¢ depresi
i frustraci, které v nejhorsich pripadech mohou vyustit az k sebeposkozovani a sebevrazednym
sklonim (Poschkamp, 2013). Dle védeckych poznatkid Castellano et al., (2019) pouzivani
"automatickych" strategii kognitivni regulace, jako je napiiklad potlacovani emoci ¢i
ignorovani problémi, mutize ptispivat k zvySenému riziku projevt vyhoteni, véetné negativniho
afektu a samotného vyhofeni. Naopak, "elaborativni" procesy kognitivni regulace, jako je
aktivni zpracovani emoci a hledani feSeni, mohou byt spojeny s vysSim pocitem angazovanosti
a sniZenym rizikem vyhoteni. Tato zjiSténi podtrhuji dilezitost zplisobu, jakym jedinci fidi své
emoce a mySlenky, a jejich potencialni roli ve vyvoji syndromu vyhoteni v pracovnim prostiedi
(Castellano et al., 2019). S timto se poji 1 vyznamné riziko souvisejici s praci zdravotnikd. Jedna
se o vysSi psychickou zatéz, kterou zapficinuji predevSim vysoké naroky na jejich
zodpovédnost a dalsi vlivy, jez vychazeji z jejich pracovniho prostiedi. Tato dlouhodoba
a intenzivni psychickd zaté€z pred samotnym vznikem vyhoteni, mizZe mit zdvazné disledky

na zdravi, v¢etn¢ vyskytu psychosomatickych onemocnéni (Vévoda, 2013).

Lidé postizeni timto syndromem casto nepostiehnou samotné emocionalni projevy, ale
spiSe se odrazeji na télesném zdravi. To mize vést k situacim, kdy jedinec nevédomé potlacuje
své negativni emocionalni projevy a ty se projevuji ve form¢ somatickych onemocnéni. Mezi
tyto somatické projevy patii Casto bolesti hlavy a zad, vyskyt koznich onemocnéni, zvysSeny
krevni tlak a vznik zaludecnich viedd. Syndrom vyhoieni pfindsi téz vyznamné riziko
dlouhodobé pracovni neschopnosti, nebot’ mize vést k ¢astym pracovnim absencim (Pesek a
Prasko, 2016). Vyhoreli lidé trpi velmi Casto nechutenstvi ¢i naopak kompenzuji pracovni zatéz
velkym mnozstvim casto nevhodného jidla. Dusledkem této problematiky je obezita, ktera
pfinasi vysoké riziko kardiovaskularnich onemocnéni, a tudiz vznik akutniho infarktu

myokardu (Jankovsky, 2018).

2.4.5 Prevence a rekonvalescence syndromu vyhoteni

Syndrom vyhoteni vznika piedev§im u lidi v pomahajicich profesich. AvSak miZe
nastat 1 u jedincli pracujicich s vysokou odhodlanosti a motivaci podavat vysoky pracovni
vykon. Jednd se vétSinou o pracovniky pilisobici na manaZersky pozicich. V nékterych

ptipadech jsou tito lidé ochotni obétovat svilj osobni ¢as a symptomy vyhoteni mohou opomijet.
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Pracovni zatéz na n¢ pusobi z vice stran. U téchto lidi je nutné se zabyvat psychohygienou jiz

pted vznikem varovnych piiznaki (Venglafova, 2011).

Poschkamp (2013) rozliSuje preventivni opatieni syndromu vyhoteni do tfech skupin — opatieni
organiza¢ni, vztahové a osobni urovné. Forma organiza¢niho opatfeni se tykd predevSim
vytvoreni bezpecného a prijemného pracovniho prostiedi. Hlavnim cilem tohoto opatfeni je
humanizace pracovnich podminek a zvysit povédomi o rizicich souvisejici se syndromem
vyhoteni. Zaméstnanci by méli byt o této problematice informovani na vSech pracovnich
urovnich v managementu. Dokonce z védeckych poznatkd lze uvést, ze fungujici tymova

spoluprace miize snizovat riziko vzniku syndromu vyhoteni (Myers et al., 2018).

Jednim z téchto organizac¢nich preventivnich opatfeni miZe byt 1 sniZzeni ¢i zlehCeni
pracovni zatéze pusobicich na pracovniky v dané organizaci. Navzdory velké naro¢nosti prace
ve sménném provozu mize pozitivné plisobit nastaveni vysoké motivace zaméstnancu k praci
vlivem pevné danych ohodnocenich. Pro sniZeni vzniku rizika syndromu vyhoteni 1ze zvazovat
opatfeni jako omezeni ptesCasovych pracovnich hodin. Dal§im feSenim by mohlo byt navySeni
personalniho obsazeni, pokud neexistuje jiny zpisob, jak snizit nepfiméfenou pracovni zatéz.
Klicovym faktorem je také dodrzovéani zasad psychohygieny (Vévoda, 2013). Posledni
moznosti prevence vyhoteni je ¢asny odchod ze zaméstnani a zména profese Ci pracovisté
v ramci daného oboru. V nékterych ptipadech této problematice mlze pracovnik predejit

povysenim ¢i jinou zménou pracovni pozice (Jankovsky, 2018).

Opatieni na vztahové urovni je predevsim spravna a efektivni komunikace jak s kolegy
1 klienty. Je obzvlast’ dualezité si ujasnit vlastni sily a zdroje i1 schopnost odrazit netinosné
pozadavky. Pro udrzeni dusevniho zdravi a dosaZeni osobniho rozvoje jsou dulezita nasledujici
doporuCeni na osobni urovni. Patii sem piedev§im schopnost utlumit svad ocekavani
a akceptovat nekontrolovatelné. Neptecenovat své sily a uvédomit si, Ze kazdy je nahraditelny.
Byt sami k sobé upfimni a tolerovat okoli. Je dilezité si udrzovat zdravi nadhled a vyhybat se
izolaci. Regit vzniklé problémy p¥imo s danym &lovék. P¥i prvotnim vyskytu piiznak® vyhoteni

je dualezité si uvédomit, Ze potiebuji pomoc a odbornou psychoterapii (Poschkamp, 2013).

Existuji rizné metody, jak pfedchazet ¢i feSit samotny vznik syndromu vyhoteni.
Jednim z moZnych feSeni je zavedeni supervize v dané organizaci. Supervize je odborna
metoda vedeni, dohledu a podpory v rdmci pracovniho prostiedi, vzdélavani v rtiznych
oblastich. Hlavnim cilem supervizora je zlepsit pracovni vykon zamé&stnance a prohloubit jeho

kvalitu népln€ prace a zaroveil podpofit jeho osobni rozvoj. Zamétfuje se na identifikaci
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konkrétnich strategii pro zdokonaleni postoju, procesti a mezilidskych vztaht, které ovliviiuji
realizaci profesnich hodnot a cil v pracovnim kontextu. D4 se fici, Ze supervize je protektivnim
nastrojem syndromu vyhoteni (Matousek, 2013). Supervize tedy napomaha ke snizeni rizika
vzniku vyhofeni. Mlizeme je oznacit za kvalitni skupinovou ¢i individualni podpirnou metodu
hojné vyuzivanou ve zdravotnictvi a v socialnich sluzbach v dikci specialné¢ vyskoleného
supervizora. V pomahajicich profesich se tato pfilezitost uplatiuje predevsim v oblasti
profesniho rustu (Jankovsky, 2018). Venglafova (2011) sdili nazor s ostatnimi autory a popisuje
supervizi jako kliovy prvek ve strategii podpory zaméstnanci zaméstnavatelem. Primarnim
ucelem této metody je posilit profesni rozvoj, zlepsit mezilidské vztahy v pracovnim tymu

a optimalizovat pracovni procesy v organizaci.

Tato metoda nabizi pracovnikovi ptedevsim reflektujici odstup od vzniklych situacich
na pracovisti. Z odstupu vede pracovnika ke zpétnému zaméteni na probéhlé udalosti a k jejich
emocnimu zpracovani a poznani. Pracovnik ma moZnost sdilet vnitini zkuSenosti se
supervizorem C¢i dal$imi UcCastniky supervize. Ziskava tak pozitivni nadhled nad vzniklou
situaci, a to mu mize pomoct se ve svém jednani vice orientovat. Jako benefit miize ziskat
podporu a zpétnou vazbu 1 nalézt vlastni moznosti feSeni dle svych priorit. Ziskana orientace
mu napomaha zaméfit se na konkrétni zmény v jednani pti dalSich udalostech a poptipadé
konzultovat jejich varianty. Napomaha taktéz pti vzniklych situacich vytvaret kompromisy,
které nejméné Skodi obéma strandm. Védecké poznatky o piinosech supervize uvadi, ze
zucCastnéni jedinci vidi pfinosy supervize piedevsim v oblastech spoluprace, a odlehceni ve
smyslu posileni vztahovych a organizacnich zalezitosti 1 profylaxe syndromu vyhoteni. Dale je
supervize vnimana jako uzitecna podpora pro profesiondly, kterd posiluje kvalifikacni

odbornost a kompetentnost v daném povolani (Matousek, 2013).

Existuji razné formy supervize. Venglarova et al. (2013) zdiraznuje tymovou supervizi,
ktera probiha nejcasté&ji ve zdravotnickych zatfizenich, jehoz soucasti je dany zdravotnicky tym.
Skupinové supervize je setkani pracovnikl, ktefi vykondvaji podobnou ndplh prace
s podobnymi klienty a v obdobnych zatizenich. Individualni supervize probihd formou
strukturovaného rozhovoru mezi jednim pracovnikem a supervizorem. Tato forma supervize je
zamé&fena na individualitu a problematiku pracovnika ve vztahu k jeho profesi. Ve zdravotnictvi
se vyuziva predevSim u vzniku mimofadné udalosti na daném pracovisti pisobici
na psychickou z4téz pracovnika. Jakakoli vySe zminénad forma supervize napomahd sestie
sdélovat zkuSenosti a ventilovat emoce. Slouzi ke hledani a poznavani novych napadi pro

kvalitng&jsi péci ku prospéchu pacienta (Venglatova et al., 2013). Védecky vyzkum Janikové
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a Budzgové (2017) uvadi, ze kvalitni supervize je dulezita pro zachovéani dusevniho zdravi
pracovnikll ve zdravotnictvi. Dale ovliviiuje pracovni spokojenost a emocionalni vycerpani

1 vyskyt depersonalizaci, coz zdlraznuje jeji diillezitou tlohu v prevenci syndromu vyhoteni.

2.4.6 Diagnostika syndromu vyhoreni pomoci Skaly Maslach Burnout Inventory
Nejvice vyuzivanym nastrojem v diagnostice syndromu vyhofeni je forma
dotaznikovych Setteni, ktera byvaji zaloZené na posuzovacich Skaldch. Nejrozsitencjsi Skala
pro posuzovani vyskytu syndromu vyhoteni u pomadhajicich profesi je Maslach Burnout
Inventory tvotfen 22 otazkami (viz Ptiloha G), jehoZ autorkami jsou Christina Maslach a Susan
E. Jackson (Maslach et al. 1997). Tato metoda zkouma syndrom vyhoteni v riznych aspektech
— v emociondlnim vycerpani, v depersonalizaci neboli odosobnéni a v oblasti osobniho
uspokojeni z prace. Dosazené vysledné hodnoty se nésledné¢ klasifikuji do trovni dle stupné

vyhoteni, které je bud’ nizké, stiedni ¢i vysokého charakteru (Kebza a Solcova, 2003).

Podrobné hodnoceni tohoto standardizovaného dotazniku popisuje ve své literatuie
Ktivohlavy (1998). Maslach Burnout Inventory (dale jen MBI) predstavuje jako
standardizovany dotaznik, ktery patii mezi nejcastéji vyuzivané metody pro zkoumani vyskytu
syndromu vyhoteni u zdravotnickych pracovnikii. Timto se tedy ztotoznuje s nazorem vyse
uvedenych autort. Dotaznik identifikuje tfi klicové faktory souvisejici s vyhofenim:
emocionalni vyCerpani, ztrata tcty k druhym lidem a snizeni pracovni vykonnosti. Hodnoceni
MBI spociva v souctu bodovych hodnoceni jednotlivych dimenzi. Body se urcuji na zaklad¢

hodnoceni respondentti, ktefi vyjadiuji miru souhlasu s danym vyrokem na Likertové skale.

Existuji dvé tyto $kaly. Skala dle etnosti pociti a $kala intenzity pocitii. Pro hodnoceni
dotazniku si respondent vybere jednu z téchto Skal, aby vysledky byly validni. Na Likertové
Skéle €etnosti pocitii respondent vypliiuje dotaznik dle uvedenych hodnot: 0 nikdy — 7 kazdy
den. Likertova Skdla intenzity pociti vyznacuje rozmezi od 0 vibec — 7 velmi silné.
Respondent tedy miize ziskat 0 az 7 bodl za kazdou odpoved,, pricemz 0 bodl znaci nesouhlas

a 7 bodl znaci silny souhlas s danym vyrokem (Venglafova, 2011).

Kazdd dimenze syndromu vyhoteni je hodnocena podle po¢tu dosazenych bodi,
s rozdilnym poctem otazek pro kazdou dimenzi. Mira vyhoteni se tedy méfi pomoci tfi stupiit:
nizky, mirny a vysoky stupeni vyhoteni. V nizkém stupni vyhoteni respondent ziskava nejméné
bodii v dimenzich emo¢niho vycerpéani a depersonalizace, zatimco ve vysokém stupni vyhoteni

ziskava nejvice bodl. Mira pracovni vykonnosti neboli uspokojeni z prace je hodnocena
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opaéné. Cim vice respondent ziska bodii, tim nizsi je mira jeho vyhofeni v této dimenzi.
Pro kazdou dimenzi jsou stanoveny specifické body pro nizky, mirny a vysoky stupen
syndromu vyhoteni. Napiiklad pro emoc¢ni vycerpani plati nizky stupent v rozpéti 0-16 bodu,
mirny stupen v rozpéti 17-26 bodi a vysoky stupen v rozpéti 27 a vice bodi. Podobné jsou
stanoveny kritické body i pro depersonalizaci. V této dimenzi nizky stupeit vyhotfeni je
v rozmezi bodl 0-6. Ve stfednim stupni vyhoteni je jedinec jiz ohrozen vznikem syndromu
vyhoteni. Pro tento stupeii je bodové rozmezi 7-11 bodl. Vysoky stupeni vyhoreni oznacuje jiz
samotny vznik vyhoteni u vybraného jedince, ktery dosahl 12 a vice bodu. Jak jiz bylo zminéno
vyse, dimenze osobniho uspokojeni je hodnocena opaéné. U jedinct s body 39 a vice je
uspokojeni z prace vysoké a vyskyt ohroZeni syndromu vyhoteni je minimalni. Stfedni stupen
uspokojeni je v této dimenzi v rozmezi 38-32 bodl. Vysoky stupeii vyhoteni a nizké uspokojeni

z prace je urCen 31 a méné body (Ktivohlavy, 1998).

34



3 PRUZKUM

V priizkumné ¢asti diplomové prace byl zvolen kvantitativni pristup, ktery vyuziva metody
dotaznikovych Setfeni. Samotny vyzkum probihal v nemocni¢nim zafizeni oblastniho typu
v Kralovehradeckém kraji. Pro zachovani ochrany osobnich udaji autorka diplomové prace
neuvadi nazev zdravotnického zafizeni. Pro vyhodnoceni ziskanych dat byly stanoveny

nasledujici pruzkumné cile.
Cil prace:

Hlavnim cilem je prozkoumat vzijemny vztah pracovni spokojenosti a vzniku ohrozeni
syndromem vyhofeni u nelékaiskych zdravotnickych pracovniki ve vybrané nemocnici

oblastniho typu.
Dil¢i cil:

Dil¢i cil prizkumné ¢asti je zjistit miru subjektivni pracovni spokojenosti a miru ohrozeni
syndromem vyhofeni mezi nelékafskymi zdravotnickymi pracovniky ve vybrané oblastni

nemocnici.

3.1 Prizkumny design

3.1.1 Dotaznik MMSS
McCloskey/Muellerova skala pracovni spokojenosti (MMSS), obsahujici 31 otdzek,

které hodnoti subjektivni pohled respondentii na pracovni spokojenost. Respondenti jednotlivé
polozky hodnoti na stupnici od 1 (velmi nespokojen) az 5 (velmi spokojen). Detailni popis této
Skaly Ize nalézt v teoretické Casti prace v kapitole 2.1.1. Pro pouziti této Skaly bylo nutné ziskat
povoleni od matetské College of Nursing University of lowa, a to prostfednictvim zadosti
odeslané na uvedenou emailovou adresu viz Ptiloha E. Po obdrzeni platného certifikatu viz
Priloha E byl dotaznik pouzit ve vyzkumu. Statni Univerzita Iowa poskytla dotaznik

v anglickém 1 Ceském jazyce viz Ptiloha B.

3.1.2 Dotaznik MBI

Maslach Burnout Inventory (MBI), slouzici k hodnoceni miry vyhoteni. Tento dotaznik
obsahuje 22 otazek a bylo moZné jej vyhodnotit dvéma zpisoby na Likertoveé Skale — podle
cetnosti pocitili nebo intenzity pocitii. Detailni popis vyhodnoceni tohoto dotazniku je popsan
v teoretické Casti prace v kapitole 2.4.6. K pouZiti tohoto dotazniku autorka diplomové prace

prostfednictvim emailu kontaktovala psycholozku PhDr. Zdeiiku Zidekovou, ktera je autorkou
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ceské verze MBI dotazniku. Autorka obdrzela elektronicky pisemny souhlas s pouzitim této

verze dotazniku ve vyzkumu spole¢né s navodem na jeho vyhodnoceni viz ptiloha G.

3.1.3 Sbér dat

Pted samotnym sbérem dat autorka musela podat zadost o povoleni vyzkumu v daném
zdravotnické zafizeni viz priloha H. Po obdrzeni souhlasu s vyzkumem probehl sbér dat
za pomoci dotaznikovych Setfeni. Sbér dat probihal v obdobi leden-unor 2024. Dotazniky byly
rozdany autorkou osobn¢ na jednotliva oddé€leni vybrané nemocnice. Nelékatsti zdravotnicti
pracovnici méli k dispozici dotazniky v papirové formé. Dotaznik bylo rozdano 120. Autorka
diplomové prace obdrzela zpétné 110 (91,67 %) vyplnénych dotazniki a z toho 107 (89,16 %)
bylo validnich k pouziti do vyzkumné casti této diplomové prace. Pro sbér dat bylo vyuzito
dotaznikového Setfeni, jehoz strukturu a obsah 1ze najit viz ptiloha D. Dotaznik se skladal ze tii
¢asti. Prvni ¢ast predstavovala standardizovanou Skalu MMSS. Druhou ¢ast dotazniku tvofil
standardizovany MBI dotaznik. Tteti ¢ast dotazniku se zamétfovala na demografické tidaje

respondenttl.

3.1.3.1 Pilotni prizkum

Pilotni prazkum byl zahajen v prosinci 2023 u deseti nahodné vybranych respondenti.
Nasledovné na jeho zaklad¢ doslo k upravam nékolika otdzek ve struktuie dotazniku. Ve druhé
casti dotazniku MBI na zadklad¢ shody u vSech deseti respondenti byla vybréna stupnice
hodnoceni dotazniku, a to stupnice intenzity pocitii pro vyhodnoceni ohrozeni syndromem
vyhoteni. Ve treti Casti byly provedeny upravy otazek tykajicich se Urovné vzd€lani

a specializace.

3.1.4 Prizkumny vzorek

Priizkumny soubor byl zdmérné vybrany. Ucast na dotaznikovém Setfeni byla zcela
dobrovolna a anonymni. Respondenti byli nelékai§ti zdravotnicti pracovnici pulsobici
ve vybrané nemocnici oblastniho typu. Tito pracovnici pracuji na riznych pracovistich, véetné
ambulanci, l0zkovych oddéleni (standardni i1 intenzivni péce) a operacnich sald. Byly
zkoumany i pracovni pozice piisobici v liniovym i sttednim managementu. Demografické tidaje
(pohlavi, vzdé€lani, specializace, roky praxe, oddélené, pracovni pozice) respondentli byly
zaznamenany do tabulek. Prostfednictvim programu Statistica byla data zaznamenan do tabulek

cetnosti, které jsou podrobné popséna niZe v textu.
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Tabulka 1 - Pohlavi respondentii

Tabulka Cetnosti: Pohlavi

Cetnost Relativni
Pohlavi Cetnost (%)
Zena 96 89,72 %
Muz 11 10,28 %
Celkem 107 100,00 %

V tabulce €. 1 je ziejmé, ze nejvétsi zastoupeni z dotdzanych respondentit maji Zzeny

(96; 89,72 %). Naopak muzi jsou oproti této kategorii ve vyrazné mensim poctu (11; 10,28 %).

Tabulka 2 - Vzd¢lani respondent

Tabulka Cetnosti:
Vzdélani
Cetnost Relativni
Cetnost
Vzdélani (%)

VS 24 22,43 %
SZS 53 49,53 %
VOS 30 28,04 %
Celkem 107 100,00 %

V tabulce ¢. 2 je vidét, ze témétf polovina vzdélani nelékaiskych zdravotnickych
pracovnikl je na urovni stiedni zdravotnické Skoly (53; 49,53 %). AvSak to milZze souviset
s vy$§im zastoupenim pracovnikii s odbornou specializaci (44; 41,12 %) coz mulzeme

pozorovat v tabulce €. 3.

Tabulka 3 - Specializace respondentti

Tabulka Cetnosti:
Specializace
Cetnost | Relativni &etnost
Specializace (%)
Ne 63 58,88 %
Ano 44 41,12 %
Celkem 107 100,00 %
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V tabulce ¢. 4

Tabulka 4 - Roky praxe ve zdravotnictvi

Tabulka ¢etnosti:
Praxe
Cetnost | Relativni ¢etnost
Roky praxe (%)
méné nez 5 let 19 17,76 %
6-10 let 19 17,76 %
11-19 let 30 28,03 %
20 a vice let 39 36,45 %
Celkem 107 100,00 %

lze pozorovat, Ze nejpocetnéjSi kategorii predstavuji respondenti

s pracovnimi zkuSenostmi 20 a vice let (39; 36,45 %). Naopak pocet nové ptichozich

nelékatskych zdravotnickych pracovniki je méng.

V tabulce ¢.

Tabulka 5 - Odd¢leni respondenta

Tabulka ¢etnosti:
Oddé€leni
Cetnost | Relativni Getnost
Oddéleni (%)
Intenzivni péce 30 28,04 %
Saly 15 14,02 %
Standard 49 45,79 %
Ambulance 13 12,15 %
Celkem 107 100,00 %

5 lze vidét, Ze nejvetsi pocet dotazanych

respondentll pracuje

na standardnim oddéleni (49; 45,79 %) dal$im pocetnym zastoupeni je kategorii intenzivni péce

(30; 28,04 %). Nejméné dotazanych respondentll pracuje v salovém (15;

¢i ambulantnim (13; 12,15 %) prostiedi.

Tabulka 6 - Pracovni pozice respondenta

Tabulka Cetnosti: Pracovni
pozice
Pracovni Cetnost | Relativni Getnost
pozice (%)
NLZP 93 86,92 %
Stani¢ni sestra 9 8,41 %
Vrchni sestra 5 4,67 %
Celkem 107 100,00 %
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V tabulce €. 6 je zfejmé, Ze nejvyssi pocet respondentl se fadi do kategorie nelékatskych
zdravotnickych pracovnikl (93; 86,92 %). V tomto vyzkumu kategorie reprezentuje praktické
sestry, vSeobecné sestry a zdravotnicti zdchrandfe pracujici jako fadovi zaméstnanci. Z tabulky
dale miizeme pozorovat, ze dotaznik vyplnily i stani¢ni sestry (9; 8,41 %) a dokonce i vrchni

sestry (5; 4, 67 %).

3.2 Analyza dat dotaznikového Setieni

Ziskana data byla pfepsana z tisténych dotaznikti do tabulek v programu Microsoft Excel.
Data byla nadéle zpracovana ve statistickém programu Statistica CZ verze: 14.0.0.15. Jsou zde
zvlast vyhodnocovany 3 ¢asti dotazniku. Prvni ¢ast analyzuje demografické idaje vyzkumného
vzorku pomoci tabulek ¢etnosti. Druha cast se zabyva MMMS. Podrobné vyhodnoceni tohoto
dotazniku je popséno v kapitole 2.3.2. Pomoci statistického programu byla data MMSS
rozdélena do piislusnych domén a zpracovana do tabulky souhrnné statistiky viz tabulka ¢. 7
a krabicovych grafi. U jednotlivych respondentii byla zjistovana celkova pracovni spokojenost
¢i nespokojenost. V tabulce ¢&. 7 souhrnné statistiky MMSS jsou uvedené hodnoty.' Dalsi ¢4st
vyzkumné prace je zaméfena na analyzu MBI dotazniku. Podrobné zpracovani tohoto
dotazniku je popsano v kapitole 2.4.6. Ziskand data za pomoci programu statistika byla
zpracovana do tabulek, krabicovych grafii. U jednotlivych respondentii byla zjistovana
vyhotelost v emocionalni oblasti, mira osobniho uspokojeni z prace a vznik depersonalizace.
Ve findlni fazi vyzkumu nastalo testovani hypotéz k dosazeni vyzkumného cile. Pomoci
Spearmanovy korelace byl zjiStovan vztah mezi hodnotou pracovni spokojenosti a hodnotou
ohroZeni syndromem vyhoteni v jednotlivych oblastech MBI. Zaroven byl vyuzit Pearsoniv
Chi-kvadrat pro porovnani celkové pracovni spokojenosti/nespokojenosti
a vyhotelosti/nevyhotelosti. Pro snadné€jsi piehled ziskand nominalni data byla zaznamenana

do kontingencnich tabulek. Ze zjisténych informaci jsou nadéle interpretovany vysledky.

1

Platnych N: Pocet platnych odpovéedi v dané kategorii.

Primér: Aritmeticky primér hodnot v kategorii.

Mod: Nejcastéji se vyskytujici hodnota.

Soucet: Celkovy soucet hodnot v kategorii.

Smérodatna odchylka: Mira variability nebo rozptylu odpovédi v dané kategorii.
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3.2.1 Analyza dat zdotazniku McCloskey/Muellerova S$kiala pracovni
spokojenosti (MMSS)
Dil¢i prizkumny cil: Zjistit miru pracovni spokojenosti u nelékatfskych zdravotnickych

pracovnikl ve vybrané nemocnici oblastniho typu.

Tabulka 7 - Souhrnna statistika pracovni spokojenosti

Souhrnné statistiky jednotlivych subskal MMSS

platnych | Primér | Median | Mod| Soucet |Smérodatna
Kategorie N odchylka
Plat 107 340 4,00 4,00 364,00 0,92
Dovolena 107 3.66| 4,00 4,00 392,00 0,91
Socialni vyhody 107 292 3,00 3,00 312,00 1,04
Pracovni doba 107 3,56|  4,00| 4,00 381,00 0,89
LD e 107 3,24 3,00| 4,00 347,00 1,17
doby
Moznost nepFetrzite 107 304 3,00]3,.00] 336,00 0,94
pracovat
Volné vikendy v mésici 107 3,52|  4,00| 4,00 377.00 1,18
A 7 03570 T G T 107 333 4,00 4,00 356,00 1,26
volnych vikendu
DTV 7 107 3,57|  4,00| 4,00 382,00 1,15
odpracované vikendy
A TR e 107 3.89| 4,00 3,00 416,00 0,91
uvazku
LTRSS 107 326 3,00] 3,00 349,00 1,00
/rodicovské dovolené
Zabezpeceni péce o déti 107 2,91 3,00 3,00 311,00 1,05
NG auysstatuins 107 400 4,00] 4,00 428,00 0,78
sestrami
Vztahy s lékafi 107 3,56|  4,00| 4,00 381,00 0,93
LR gt 107 3,80  4,00| 4,00 407,00 0,84
oSetrovatelské péce
SO )T 107 3,76|  4,00| 4,00 402,00 0,87
kolegy v praci
SOEEIWTELUE 107 3,50|  3.00| 3,00 375,00 1,03
kolegy mimo praci
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Spoluprace s odborniky

. - 107 3,03 3,00/ 3,00 324,00 0,97
z ruznych oboru
Spoluprace s fakultou 107 3000 3,00/ 3000 321,00 0,87
oSetrovatelstvi
Moznost podilet se na
oSetirovatelském 107 2,94 3,00 3,00 315,00 0,81
vyzkumu
PrileZitost psani a
publikovani odbornych 107 3,04 3,00| 3,00 325,00 0,85
praci
Spoluucast na
organizacnich 107 2,85 3,00| 3,00 305,00 1,10
rozhodnutich
V4§ pfimy nad¥izeny 107 3.81 4,00| 4,00 408,00 1,14
Ocenéni Vasi prace ze 107 3,14 3,00| 4,00 336,00 1,19
strany nadrizenych
SEEELVEN TR0 107 3,52 4.00] 4,00 377.00 0,84
strany spolupracovniku
MLz D e 107 3,14 3.00| 4,00 336,00 1,03
pozitivni zpétné vazby
A ORI (L E 107 3,15 3.00| 3,00 337,00 0,81
vybori pracovisté
LOIURe el 107 324 3,00 4,00 347,00 0,97
pracovisti
Kariérni riist 107 3,25 3,00| 3,00 348,00 1,02
VLS O3 oS 107 3,59  4,00] 4,00 384,00 0,93
kompetence
e DI 107 2,89 3,00| 3,00 309,00 1,06

podminek

MMSS dotaznik pracovni spokojenosti obsahuje 31 otdzek. Respondenti jednotlivé

otazky hodnotili na stupnici 1-5 (1 = velmi nespokojen/a, 2 = spiSe nespokojen/a, 3 = ani

spokojen/ ani nespokojen/a, 4 = spiSe spokojen a 5 = velmi spokojen). Logicky tedy ¢im vétsi

soucet bodl tim vyssi spokojenost respondenta v dil¢i kategorii. Pro snadnéjsi vyhodnocovani

subjektivni pracovni spokojenosti respondentl jsou otazky rozdéleny do osmi subskal.

v

Do prvni subskaly s ndzvem Spokojenost s vnéjsimi odménami patii kategorie Plat,

Dovolena a Socialni vyhody. Prvni kategorii v této subSkale je Plat s primérnou hodnotou 3,40

a modalni hodnotou 4. VétSina respondentt je tedy s platovym ohodnocenim ,,spiSe spokojena.
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Obrazek ¢. 1 zaznamenava krabicovy graf prvni subskaly. Z uvedenych udajii Ize vidét jeden
odlehly bod na stupnici 1 v kategorii Plat. Tuto odpoveéd’ zvolil ve svém dotazniku respondent
¢. 65, u kterého bylo zjisténo, Ze jeho celkova pracovni spokojenost dosahuje pouhych 78 bodi,
coz zna¢i velkou pracovni nespokojenost.? Z dat uvedenych v tabulce ¢. 7 Ize vyd&ist, Ze v prvni
subskale kategorie s nejvyssim souctem bodt (392) je ,,spiSe spokojenost™ respondentii spojena
s Dovolenou. Smérodatnd odchylka s hodnotou 0,91 zna¢i vy$$i miru shody respondentii
v tomto tvrzeni. Tuto spokojenost miizeme potvrdit také nejcastéji vyskytujici se hodnotou
4 v dan¢ kategorii. Naopak v této subskale 1ze vidét, ze respondenti jsou nejméné spokojeni se
i tzn. benefity. Nejcastéjsi hodnota v této kategorii je 3 a prumérnd hodnota dokonce 2,92 tudiz

jsou ,,spiSe nespokojeni.

Obrazek 1 — Krabicovy graf hodnoceni subskaly Spokojenost s vn€j§imi odménami

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené_dotaznikyR 3v*108c
Median; Krabice: 25%-75%; Svorka: Rozsah neodleh.
55 T T T T
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45 ¢
4,0 B 1= 1=}
35+
30 (m]
25}
20}
157+
10 o
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0,5 : : : : [ 25%-75%
Plat Socialni vyhody 1 Rozsah neodleh.
Dovolena O Odlehlé

V druhé subskale sndzvem Planovani patii kategorie Pracovni doba, Moznost

samostatného planovani pracovni doby, MozZnost pracovat vice dni za sebou, Volné vikendy

2 U tohoto respondenta pomoci MBI byla zjisténa vysokd mira emocionalniho vyhoteni a depersonalizace. Je
poné¢kud zajimavé, ze své pracovni uspokojeni popsal v pozitivnich hodnotach (42).
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v mesici, Moznost samostatného planovani volnych vikendii, Kompenzace za odpracované
vikendy. V kategorii Pracovni doba respondenti vyjadiuji svou ,spiSe spokojenost®
s prumérnou hodnotou 3,56 a modalni hodnotou 4. Obrazek €. 2 nam odhaluje odlehly bod na
stupnici 1. Ze souhrnné tabulky bylo zjisténo, Ze tuto odpoveéd’ ve svém dotazniku zaznamenal
respondent €. 41, ktery dosahl pii hodnoceni MMSS dotazniku celkové hodnoty 77, coz znaci
téz silnou pracovni nespokojenost. Zde respondenti vyjadiuji svou ,,spiSe spokojenost™
s Kompenzaci za odpracované vikendy. Avsak obrazek €. 2 oznacuje ve vyse zminéné kategorii
odlehly bod na hodnoté 1. Bylo zjisténo, ze tuto odpovéd zaznamenal ve svém dotazniku
respondent ¢. 1,13,20,27. U vsech téchto respondentti byla zjisténa pracovni nespokojenost.
V této subskale se nachazi nejvyssi stupeit neshody z celého MMSS dotaznikového Setteni.
Smeérodatna odchylka v kategorii Moznost planovani volnych vikendu dosahuje hodnoty 1,26
viz tabulka €. 7. Lze tedy tvrdit, Ze ne kazdy je schopen ovlivnit planovani svého volného ¢asu.
Toto zjisténi nadale mtze ovliviiovat dalSi pracovni podminky zaméstnance na pracovisti

a interagovat s vyS$$i mirou vzniku ohroZeni syndromem vyhoteni.

Obrazek 2 — Krabicovy graf hodnoceni subskaly Planovani

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené dotaznikyR 6v*108c
Median; Krabice: 25%-75%; Svorka: Rozsah neodleh.
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Tteti subskala nese nazev Rovnovaha prace/rodiny. Patii sem kategorie s ndzvem
Moznost pracovat na castecny uvazek, Délka materské dovolené, Zabezpeceni péce o deéti.
V této Casti je znacna spokojenost vyjadiena v kategorii Moznost castecného uvazku souctem
bodl (416) a téz se zna¢nou mirou shody dle smérodatné¢ odchylky 0,91. Na druhou stranu
respondenti vyjadfuji nespokojenost s kategorii Zabezpeceni péce o déti. Dle primérné hodnoty
2,91 je tato kategorie hodnocena jako jedna z téch se kterou jsou nelékaisti zdravotnicti
pracovnici vyrazné ,,spise nespokojeni®. Krabicovy graf viz obrazek ¢.3 odhaluje odlehlé body
v kategoriich Délka materské/rodicovské dovolené a Zabezpeceni péce o deti. Hodnotu 1
tzn. ,,spiSe nespokojenost® s touto kategorii zvolili respondenti €. 6, 12, 17, 19, 48, 59, 74 coz
¢ini 6,54 % z celkového mnozstvi respondenti. VSichni tito zaméstnanci jsou dle MMSS
dotaznikli znacné nespokojeni s praci. Vyjimkou je vSak respondent €. 74, u kterého se celkovy
pocet bodil (94) nachézi na spodni hranici pracovni spokojenosti. V kategorii Zabezpeceni péce
o deti je odlehly bod v hodnot¢ 5. Toto zjisténi ukazuje na uplnou spokojenost respondenta €. 3,
44, 54, 57, 62, 93, 99 coz je celkove 7, 48 %. Tito respondenti dle uvedenych hodnot v MMSS
dotazniku jsou pracovné velmi spokojeni. Tuto hodnotu spole¢né s ostatnimi uvedl i respondent
¢. 69, avsak tento respondent dle souctu vSech bodu (70) v MMSS dotazniku neni pracovné

spokojen.

Tabulka 8 - Tabulka ¢etnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Délka matetské/rodicovské

dovolené

Délka materské/rodi¢ovské dovolené

Pocéet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Hodnota Cetnost Cetnost | Cetnost v %
ey 7 70 6,54 % 6,54 %
nespokojen
2 9 16 8,41 % 14,95 %
3 53 69| 49,53 % 64,49 %
4 25 94| 23,36 % 87,85 %
S velmi 13 107| 12.15%] 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %
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Tabulka 9 - Tabulka ¢etnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Zabezpeceni péce o déti

Zabezpeceni péce o déti

Pocet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Hodnota cetnost cetnost | Cetnost v %
DG 13 13] 12,15 % 12,15 %
nespokojen
2 17 30 15,89 % 28,04 %
3 52 82| 48,60 % 76,64 %
4 17 99| 15,89 % 92,52 %
S velmi 8 107|  7,48%| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %

Obrazek 3 — Krabicovy graf hodnoceni subskaly Rovnovaha prace/rodiny

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené_dotaznikyR 3v*108c
Median; Krabice: 25%-75%; Svorka: Rozsah neodleh.
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Subskala ¢tvrtd nese nazev Spolupracovnici s kategoriemi Vztahy s ostatnimi sestrami
a Vztahy s lékari. Nejlépe hodnocenou kategorii z celého MMSS dotazniku je Vztahy
s ostatnimi sestrami na pracovisti. Tato kategorie nese primérnou hodnotu 4 stejné¢ se stiedni

hodnotou a modalni kategorii. Soucet jednotlivych bodli ¢ini 416 a nejniz§i smérodatna
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odchylka v hodnot¢ 0,78 znaci jasnou shodu respondentti. Na obrazku €. 4 je vidét odlehly bod
v kategorii Vztahy s ostatnimi sestrami v hodnoté 2. Tento bod znaci pouze dva respondenty
— €. 68, 70. Dalsi odlehly bod v hodnoté 1 vyznacuje respondenta ¢. 31. Tento pracovnik uvedl
,uplnou nespokojenost” se svymi spolupracovniky — sestrami. VSichni tito tfi pracovnici
dosahli v souctu jednotlivych hodnot MMSS dotazniku pracovni nespokojenosti. Na druhou
stranu z tabulky €. 10 je zcela ziejmé, ze nejvyssi mnozstvi (78,5 %) respondentli se nachazi
v hodnotach 4 a 5. Z téchto relevantnich dat 1ze usuzovat, ze respondenti jsou ,,spiSe spokojeni
se vztahy mezi nelékaiskymi zdravotnickymi pracovniky na jednotlivych oddélenich. AvSak
v kategorii Vztahy s lékari uvedlo ,,spiSe nespokojenost tudiz hodnotu 2 ve svém dotazniku
jedenéact respondentii coz ¢ini dle tabulky Cetnosti €. 11 az 10, 28 % respondentd. Z uvedeného
krabicového grafu viz obrazek ¢.4 lze vycist odlehlé body v hodnoté 1 v obou kategoriich.
,»velkou nespokojenost® se sestrami byl pouze jiz vySe zminény respondent €. 31. V kategorii
Vztahy s lékari jsou ,,nespokojeni respondenti ¢. 26, 65, 67. Tito pracovnici dle celkového
hodnoceni spokojenosti MMSS jsou s praci znaén¢ nespokojeni. Na druhou stranu podle
tabulky €. 7 1ze usuzovat, Ze jsou nelékaisti pracovnici s 1€kati 1 tak ,,spiSe spokojeni®, jelikoZ
prumérna hodnota je 3,56 a modalni kategorie 4.

Obrazek 4 - Krabicovy graf hodnoceni subskaly Spolupracovnici

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené_ dotaznikyR 2v*108c
Median; Krabice: 25%-75%); Svorka: Rozsah neodleh.
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Tabulka 10 - Tabulka ¢etnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Vztahy s ostatnimi sestrami

Vztahy s ostatnimi sestrami
Poéet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
cetnost cetnost relativni

Hodnota ¢etnost (%)
1 velmi 1 1l 093% 0,93 %
nespokojen
2 2 3 1,87 % 2,80 %
3 20 23| 18,69 % 21,50 %
4 57 80| 53,27 % 74,77 %
S velmi 27 107| 2523 % 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %

Tabulka 11 - Tabulka Cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Vztahy s 1ékati

Vztahy s l1ékafti
Pocet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Cetnost Cetnost relativni

Hodnota ¢etnost (%)
1 nespokojen 3 3 2,80 % 2,80 %
2 11 14| 10,28 % 13,08 %
3 29 43| 27,10 % 40,19 %
4 51 94| 47,66 % 87,85 %
5 spokojen 13 107 12,15% 100,00 %
Celkem 107 100,00 %

Patou subskalou jsou Interakce na pracovisti a jeji kategorie Metoda poskytovani
oSetiovatelské péce, Moznosti sociadlniho kontaktu v praci a mimo pracovist¢ a Moznost
spoluprace s odborniky z jinych obora. V této subskale jsou respondenti se zna¢nou mirou
shody ,,spiSe spokojeni*“ s Metodou poskytovani osetiovatelské péce na pracovisti. Dikkazem je
celkovy soucet bodh (407), primér 3,80 s modalni kategorii 4. Smérodatna odchylka se téz
pohybuje v nizkych hodnotach a to 0,84. Kategorii Spoluprdce s odborniky z riiznych oborii
hodnoti respondenti neutralné a to tvrzenim ,,ani spokojeni, ani nespokojeni“. Na obrazku ¢. 5
je zobrazen krabicovy graf s odlehlymi body v hodnotach 1. V kategoriich s ndzvem Socialni
kontakt s kolegy v praci i mimo prdci vyjadiil ,,nespokojenost” respondent €. 17. V celkovém
hodnoceni pracovni spokojenosti v dotazniku MMSS tento respondent patfi mezi ty, kteti
doséhli v hodnoceni MMSS nejméné bodl (73), tudiz je velmi pracovné nespokojeny.
V kategorii Socialni kontakt s kolegy mimo praci vyjadfili ,,nespokojenost” spolecné s vyse

zminénym respondentem pracovnici €. 76, 77.
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Obrazek 5 - Krabicovy graf hodnoceni subskaly Interakce na pracovisti

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené dotaznikyR 4v*108c

Median; Krabice: 25%-75%; Svorka: Rozsah neodleh.
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Spoluprace s odborniky z riznych oboru

Sesta subskala snazvem Profesni rist obsahuje tyto kategorie: Moznost vzdjemné
spoluprace s fakultou osetFovatelstvi, Moznost podilet se na oSetrovatelském vyzkumu,
Prilezitost k psani odbornych praci a jejich publikovani, Vase spoluucast na organizacnich
rozhodnutich. Zde respondenti volili ¢astou odpovéd’ ,,ani spokojen/a ani nespokojen/a®. Lze
uvazovat vzhledem k ziskanym dattim viz tabulka ¢.7, kterd ukazuji, ze celkovy pramér v této
subskale se pohyboval v rdmci vSech kategorii od 2,85-3,04 a modalni kategorie je 3. AvSak
v kategorii Spoluuicast na organizacnich rozhodnutich je smérodatnd odchylka v hodnoté
1,10, coz znamend vys§i miru neshody oproti ostatnim kategoriim. Na druhou stranu
v krabicovém grafu viz obrazek €. 6 nebyly rozpoznany zadné odlehlé body ¢i extrémy. Tato

kategorie je tedy v hodnoceni respondentti nejvice vyrovnanou, co se tyce spole¢né shody.
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Obrazek 6 - Krabicovy graf hodnoceni subskaly Profesni rtst

Krabicovy graf
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O Primér
[] PrimértSmOdch
T Primér+1,96*SmOdch

Prilezitost psani a publikovani odbornych praci

Moznost podilet se na oSetfovatelském vyzkumu

Sedma subskala s nazvem Pochvala a uzndni obsahuje nasledujici kategorie: Vas primy
nadrizeny, Ocenéni prace ze strany nadrizenych a spolupracovniku, Mira povzbuzovani
a zpetné vazby. Kategorie Vas primy nadrizeny v této doméné obsahuje nejvyssi soucet bodil,
s primérem 3,81 a modalni kategorii 4. VétSina respondentd jsou tedy ,,spiSe spokojeni‘
s vedenim na pracovisti. AvSak smérodatna odchylka v této kategorii Cini 1,14 a znaci tedy
v tomto dotazniku vyS$$i miru neshody. Tabulka Cetnosti €. 12 kategorii Va§ pfimy nadtizeny.
Lze tedy fici, ze v&tSsi mnozstvi respondentd (75; 70,1 %) jsou spokojeni s vedenim
na pracovisti. Patnact respondent (14,02 %) zvolilo odpovéd’ ,,spokojen/a ani nespokojen/a‘.
Naopak sedmnéct respondentll neni spokojena coz ¢ini 15,88 %. Hodnotu 1 znacici ,,velkou
nespokojenost™ oznacilo pét respondentt — €. 2, 11, 17, 41, a 75. VSichni tito respondenti
dosahly v hodnoceni dotazniku MMSS nizkych hodnot znalici celkovou pracovni
nespokojenost. Zajimavosti je, Ze vSech pét téchto pracovnikil sdileji zna¢nou ,,nespokojenost*

s kategorii Spolut¢ast na organiza¢nich rozhodnutich z vySe zminéné subskaly ¢. 6.
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S vyssi hodnotou smérodatné odchylky 1,19 je kategorie Ocenéni Vasi prace ze strany
nadrizenych. Z tabulky ¢. 13 je zfejmé, ze svoji nespokojenost s ocenénim ze strany
nadfizenych vyjadiilo 31(28,97 %) pracovnikli. Naopak spokojeno s ocenénim ze strany
nadiizenych je vice (48; 44,86 %) respondenti. Neutralni odpovéd ,,spokojen/a ani

nespokojen/a‘“ vyjadiilo 28 respondentli coz ¢ini 26,17 %.

Obrazek ¢. 7 zobrazuje krabicovy graf a odlehly bod (hodnota 1) v kategorii Ocenéni
vasi prdce ze strany spolupracovniku. Timto vyjadfil svou uplnou nespokojenost s touto
kategorii respondent ¢. 2, 17. Ani jeden z téchto respondentii neni pracovné uspokojen, protoze

v MMSS dotazniku dosahly nizkych hodnot bodt (78, 73).

Tabulka 12 - Tabulka Cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Vas pfimy nadiizeny

Spokojenost s Vasim pfimym nadtizenym
Pocet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
cetnost cetnost cetnost v
Hodnota (%)
1 velmi 5 5 4,67% 4,67 %
nespokojen
2 12 17 11,21 % 15,89 %
3 15 321 14,02 % 2991 %
4 41 731 38,32% 68,22 %
S velmi 34 107| 31,78%]| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %

Tabulka 13 - Tabulka Cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Ocenéni vasi prace ze strany

nadfizenych
Ocenéni Vasi prace ze strany nadiizenych
Pocéet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Cetnost Cetnost cetnost v

Hodnota (%)
DRI 13 13| 12,15 % 12,15 %
nespokojen
2 18 31 16,82 % 28,97 %
3 28 591 26,17 % 55,14 %
4 37 96| 34,58 % 89,72 %
s 11 107| 10,28%| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %
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Obrazek 7 - Krabicovy graf hodnoceni subskaly Pochvala a uznani

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené_dotaznikyR 4v*108c
Median; Krabice: 25%-75%; Svorka: Rozsah neodleh.
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Posledni osmou subskalou je Kontrola a zodpovédnost s témito kategoriemi: MozZnost
vstupu do vyborii pracovisté a instituce, Kontrola nad dénim na pracovisti, Moznosti kariérniho
ristu, Vase mira zodpovédnosti a kompetence a Moznost ovlivnit pracovni podminky.
S kategoriemi Moznost vstupu do vyborii pracovisté, Kontrola nad dénim na pracovisti a
Kariérni rist jsou respondenti dle primérné hodnoty (3,15; 3,24; 3,25) ,,ani spokojeni ani
nespokojeni“. V téchto kategoriich se dle krabicového grafu viz obrazek ¢.8 vyskytuji odlehlé
body v hodnotach 1. Nespokojenych respondentl s Moznosti vstupii do vyboru pracovisté je
Sest (5,61 %) viz tabulka ¢. 14. S Kontrolou nad dénim na pracovisti je nespokojeno sedm
respondentl (6,54 %) viz tabulka ¢. 15. Nedostatecny Kariérni riist hodnoti sedm (6,54 %)
respondentll viz tabulka €. 16. Kategorie s ndzvem Viastni odpovédnost a kompetence je nejlépe
hodnocenou kategorii v této subskale s celkovym ziskem 384 bodd. Respondenti uvadéji, ze
s vlastni zodpovédnosti a kompetencemi jsou tedy ,,spiSe spokojeni®. Lze tak usuzovat dle
primérné hodnoty 3,59 a modalni kategorie 4. AvSak v krabicovém grafu viz obrazek ¢.8 se
nachazi dalsi odlehly bod v této kategorii v hodnoté 1. Tento odlehly bod znaci respondenta
¢. 46, ktery dosahl v celkovém hodnoceni MMSS dotazniku pracovni nespokojenosti se ziskem

86 bodl. Naopak nejhtife hodnocenou kategorii je Oviivnéni pracovnich podminek s pramérem
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hodnot 2,89 a celkovym soucet bodti (309) jsou tedy ,,ani spokojeni ani nespokojeni. Avsak
ztabulky ¢. 17 vyjadfilo ,nespokojenost s ovlivnénim pracovnich podminek jedenact
respondentll coz ¢ini 10,28 %. SpiSe nespokojenost v této kategorii vyjadiilo dvacet sedm

respondentt (25,23 %).

Obrazek 8 - Krabicovy graf hodnoceni subskaly Kontrola a zodpovédnost

Krabicovy graf z vice proménnych
Data_upravené dotaznikyR 5v*108c
Median; Krabice: 25%-75%; Svorka: Rozsah neodleh.
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Tabulka 14 - Tabulka Cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Moznost vstupu do vybora
pracovisté/instituce

Moznost vstupu do vyborl pracovisté/instituce
Pocéet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Hodnota Cetnost Cetnost | Cetnost v %
1velmi 6 6| 5.61% 5,61 %
nespokojen
2 6 12 5,61 % 11,21 %
3 65 771 60,75 % 71,96 %
4 26 103 | 24,30 % 96,26 %
S 4 107|  3,74%| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %
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na pracovisti

Tabulka 15 - Tabulka cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Kontrola nad dénim

Kontrola nad dénim na pracovisti

Pocet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Hodnota cetnost cetnost | Cetnost v %
L velmi 7 7| 654% 6,54 %
nespokojen
2 13 20| 12,15% 18,69 %
3 40 60| 37,38 % 56,07 %
4 41 101| 38,32 % 94,39 %
> velmi 6 107| 5.61%| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %

Tabulka 16 - Tabulka Cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Kariérni riist

Kariérni rust

Pocet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Hodnota cetnost Cetnost | Cetnost v %
Ll 7 71 6,54 % 6,54 %
nespokojen
2 14 21| 13,08 % 19,63 %
3 41 62| 38,32% 57,94 %
4 35 97| 32,71 % 90,65 %
] 10 107]  9,35%| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %

Tabulka 17 - Tabulka Cetnosti hodnoceni spokojenosti kategorie Ovlivnéni pracovnich

podminek

Ovlivnéni pracovnich podminek

Pocéet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
Hodnota Cetnost Cetnost | Cetnost v %
LG 11 1] 10,28 % 10,28 %
nespokojen
2 27 38| 25,23 % 35,51 %
3 38 76| 35,51 % 71,03 %
4 25 101| 23,36 % 94,39 %
s 6 107|  5.61%| 100,00 %
spokojen
Celkem 107 100,00 %
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3.2.1.1 Celkova mira pracovni spokojenosti nelékaiskych zdravotnickych pracovniki

Z otazek dotazniku MMSS autorka diplomové prace vytvorila souhrnnou statistiku
jednotlivych subskal. Nejlépe hodnocend je subskala €. 4 snazvem Spolupracovnici
s primérnou hodnotou 3,78. Obsahuje kategorii Vztahy s ostatnimi sestrami dosahujici
nejvyssiho celkového souctu 428 bodi viz tabulka ¢. 18. V tabulce ¢. 20 1ze vidét 1 nejmensi
smérodatnou odchylku 0,86 z jednotlivych subskal, coz znac¢i vyznamnou miru shody
vybranych respondentti. Dal§imi nejlépe hodnocenymi kategoriemi, které 1ze vidét tabulce €. 18
jsou — Moznost castecného uvazku s 416 body, Poskytovani oSetrovatelské péce s 407 body a

Vas primy nadrizeny s 408 body.

Tabulka 18 - Souhrnna statistika hodnoceni kategorie s nejvyssi pracovni spokojenosti

Nejvyssi mira pracovni spokojenosti

platnych | Priomér | Median | Méd | Soucet | Smérodatna

Kategorie N odchylka

MozZnost ¢aste¢ného uvazku 107 3,89 4,00 3,00 416,00 0,91
Vztahy s ostatnimi sestrami 107 4,00 4,00 4,00| 428,00 0,78
Ilzggfyt‘wé“i CRebioyateli 107| 3,80 400 4,00 407,00 0,84
Vas piimy nadfizeny 107 3,81 4,00 4,00| 408,00 1,14

Nejhiife hodnocena subskala je €. 6 Profesni riist s primérnou hodnotou 2,96 viz tabulka
¢. 20. Zde jsou respondenti nejméné spokojeni s kategorii Spoluucast na organizacnich
rozhodnutich s celkovym souctem 305 bodl. Dalsimi kategoriemi, se kterymi jsou respondenti
nejméné spokojeni lze vidét v tabulce €. 19 — Ovlivnéni pracovnich podminek s 309 body,

Zabezpeceni péce o déti s 311 body a Socialni vyhody s 312 body.
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Tabulka 19 - Souhrnna statistika hodnoceni kategorie s nejnizsi pracovni spokojenosti

Nejniz$i mira pracovni spokojenosti

platnych | Primér | Medidn | Méd | Soucdet| Smérodatna
Kategorie N odchylka
Socialni vyhody 107 2,92 3,00 3,00| 312,00 1,04
gg‘g”p“e“‘ peceo 107 2,91 3,00/ 3,00| 311,00 1,05
Spoluucast na
organizacnich 107 2,85 3,00 3,00 305,00 1,10
rozhodnutich
Ovlivnéni
pracovnich 107 2,89 3,00 3,00 309,00 1,06
podminek

Tabulka 20 - Souhrnné statistiky hodnoceni spokojenosti dil¢ich subskal MMSS

Smérodatna

Diléi subskala Primér |Median |Soucet odchylka

1. Spokojenost s vnéjsimi odménami 3,33 4,00 356,00 0,96
2. Planovani 3,39 4,00 363,17 1,10
3. Rovnovaha prace/rodina 3,35 3,00 358,67 0,99
4. Spolupracovnici 3,78 4,00 404,50 0,86
5. Interakce na pracovisti 3,52 4,00 377,00 0,93
6. Profesni rust 2,96 3,00 316,50 0,91
7. Pochvala a uznani 3,40 3,00 364,25 1,05
8. Kontrola a zodpovédnost 3,22 3,00 345,00 0,96

Dle pomocné tabulky viz Ptiloha I byla vyhodnocena celkova spokojenost nelékaiskych

zdravotnickych pracovnikii ve vybrané nemocnici oblastniho typu. Respondenti vypliiovali ¢ast

dotazniku obsahujici Skalu MMSS s 31 otdzkami. Dle uvedenych kritérii viz kapitola 2.1.1 byla

hodnocena celkovd mira pracovni spokojenosti.

Primérnd hodnota pracovni spokojenosti

jednotlivych osmi subskal je 3,37. Spokojeny pracovnik se nachézi v intervalu 94-155 bodl

a ve vybranych kategoriich voli odpoveéd’ s hodnotami 4 znacici ,,spiSe spokojen/a® ¢i 5 ,,velmi

spokojen/a“. Nespokojeny pracovnik v intervalu 31-93 bodii a ve vybranych kategoriich

oznacuje hodnoty 3 ,,ani spokojen/a ani nespokojen/a“ i 2 ,,spiSe nespokojen/a* a predevsim 1

,»velmi nespokojen/a“. Ziskana data byla zaznamenana do tabulky cetnosti viz tabulka ¢. 21.

V uvedené tabulce Cetnosti je zfetelné, ze z vyzkumného vzorku je nespokojeno (34; 37,78 %).
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Spokojeno s praci je tedy vice nez polovina a to (73; 68,22 %) respondentti. Piehled

nespokojenych respondentli je zobrazen Ptiloze 1.

Tabulka 21 - Tabulka ¢etnosti hodnoceni celkové pracovni spokojenosti respondenti

Tabulka Cetnosti: Pracovni
spokojenost
Celkova pracovni Pocet |Kumulativni| Relativni
spokojenost cetnost cetnost
Ne 34 341 31,78 %
Ano 73 73| 68,22 %
Celkem 107 107| 100,00 %

3.2.2 Analyza dat z dotazniku Maslach Burnout Inventory (MBI)
Dil¢i vyzkumny cil: Zjistit miru ohroZeni syndromem vyhoteni u nelékatskych zdravotnickych

pracovnikl ve vybrané nemocnici oblastniho typu.

Dotaznikem Maslach Burnout Inventory (MBI) byla zjiStovdna mira ohroZeni
syndromem vyhoteni u jednotlivych pracovnikii. Je tvofen 22 otdzkami a pro validni
vyhodnoceni se déli do ti dil¢ich ¢asti, které jsou nize zobrazeny v tabulkach ¢. 23, 24, 26.
Respondenti dotaznik vypliiovali pomoci Likertovy $kaly intenzity pociti v hodnotach 0—7
(0 = vlibec az 7 = velmi siln¢). V ¢asti vénované emocionalniho vycCerpani a depersonalizaci
plati, Ze niz§i primérna hodnota a soucet jednotlivych polozek zna¢i celkovou pohodu
respondentl riziko ohrozeni syndromem vyhoteni je nizké nebo zadné. Naopak tomu je v ¢asti
pracovniho uspokojeni, kdy nizké hodnoty odpovidaji vysokému riziku ohrozeni ¢i samotnému
vzniku vyhoteni. Vyhodnoceni MBI dotazniku je podrobné popsano v teoretické Casti prace
v kapitole 2.4.6. Pro ptehlednéjsi orientaci v textu autorka diplomové prace piilozila tabulku se

stupni ohrozeni syndromem vyhoteni viz tabulka ¢. 22.
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Tabulka 22 - Vyhodnoceni stupiiti ohroZeni syndromem vyhoteni dotazniku MBI
(Zdroj: Autor — vlastni zpracovéni dle Zidekové, 2023)

Oblast/stupent vyhoteni | Nizky stupeii Sti‘edni stupen Vysoky stupei
0-16v(mi’nimélni 17-26 (je ohrozen 27 avice (je
Emocionalni oblast ohrozeni) vyhofenim) vyhotely)

39 a vice (minimalni | 38-32 (je ohrozen 31 a méné¢ (je

Pracovni uspokojeni ohroZeni) vyhotenim) vyhotely)
0-6 (minimalni 7-11 (je ohroZen 12 a vice (je
Depersonalizace ohroZeni) vyhotenim) vyhotely)

Oblast Emociondlniho vycerpani obsahuje 9 otdzek. Maximalni celkovy soucet hodnot
u jednoho respondenta v této oblasti je 63 a minimalni 0. Dle tabulky ¢. 25 v této oblasti dosahl
nejveétsSiho souctu (54) respondent €. 46, ktery je kompletné vyhoiely ve vSech tfech oblastech
MBI viz ptiloha I a tabulka ¢. 37. Vyhodnoceni Emocionalniho vycerpani z dotazniku MBI
je zobrazeno v tabulce €. 23. Lze vidét, Ze nejhtife hodnocenou polozkou dle primérné hodnoty
(3,28) je ,,Na konci pracovniho dne se citim byt na dné sil*“ avSak nezna¢i nic vyznamného
na dané¢ Likertové Skale intenzity pociti. Nicméné vysSi smérodatna odchylka 2,04 znaci
urcitou miru neshody mezi respondenty. Smérodatnd odchylka v podobné hodnoté 2,05 je
1 v polozce ,,Mdam pocit, ze plnim své ukoly tak usilovne, Ze mé to vycerpava‘“. Nejlépe
hodnocenou polozkou v této dil¢i oblasti s primérnou hodnotou 1,70 je ,,Mam pocit, Ze jsem

na konci svych sil .

Tento primér tedy ukazuje, Ze vybrani respondenti maji tento pocit v minimalni mife.
Nejnizsi smérodatnou odchylku, a tedy nejvyssi miru shody respondenti miizeme nalézt
v polozce ,,Moje prdace mi prindsi pocit marnosti a neuspokojeni*“ s prumérnou hodnotou 1,76.
Toto pozitivni zjisténi potvrzuje, ze vétSina vybranych respondentli ma dobry pocit z jejich

odvedené prace.

Na obrazku ¢.9 je zobrazen krabicovy graf polozky ,,Prdce s lidmi mi prinadsi velky
stres*‘. Nachazi se zde jeden odchylny bod v hodnoté 7. Tuto hodnotu zvolil respondent €. 65,
ktery tedy pfi préci s lidmi pocit'uje stres velmi siln€. Tento respondent v dotazniku MMSS
vySel jako znacné pracovné nespokojeny s celkovym souctem 78 bodl. VétSina dalSich
respondenttl se od této odpovedi znaéné odlisuji. Dle celkové primérné hodnoty 2,30 a medidnu

2 Ize usoudit, Ze vybranym zaméstnanciim prace s lidmi pfinasi stres v minimalni mife.
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Tabulka 23 - Souhrnna statistika hodnoceni oblasti Emocionalni vycerpani MBI

Popisné statistiky

Otazky MBI: Emocionélni platnych | Priimér | Median | Soudet |Smérodatna
vycéerpani N odchylka
Prace mé citové vysava 107 3,00 3,001 321,00 1,87
1;:‘“':’]‘)‘;; E;ﬁg:‘;ﬁ“’ dne se 107| 3,28 3,00/ 351,00 2,04
KdyzZ se rano vzbudim a

pomyslim na pracovni 107 2,79 3,001 299,00 1,99
problémy, citim se unaven/a

Celodenni prace s lidmi je pro

mé neskute¢né namahava 107 2.92 3,00 312,00 2,00
lelm z,vyhorem , vy€erpani ze 107 2.30 2.00| 246,00 2.00
své prace

Moje prace mi prinasi poci

marnosti, neuspokojeni 107 1,76 1,00} 188,00 1,85
Mam pocit, Ze plnim své tikoly

tak usilovné, Ze mé to 107 2,84 3,001 304,00 2,05
vyCerpava

:’tll'ize s lidmi mi prinasi velky 107 2.30 2.00| 246,00 1.87
Mam pocit, Ze jsem na konci 107 1,70 1,00 182,00 1,89

svych sil
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Obrazek 9 - Krabicovy graf hodnoceni polozky Prdce s lidmi mi prinasi velky stres

Krabicovy graf z Prace s lidmi mi pfinasi velky stres
Data_upravené dotaznikyR 9v*107¢c
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V tabulce €. 24 je zobrazena souhrnna statistika MBI oblasti Osobniho uspokojeni
z prace. Zde plati ¢im vys$si hodnota tim vysSi spokojenost. Pracovni osobni uspokojeni
obsahuje 8 otazek. Maximalni celkovy soucet hodnot u jednoho respondenta v této oblasti je
56 a minimalni 0. Dle tabulky ¢. 25 nejvice osobn¢ i1 pracovné uspokojeny respondent je ¢. 91
s celkovym souctem 51. Tento respondent dle hodnoceni MMSS je i1 celkové pracovné
spokojeny a neni vystaven riziku ohrozeni syndromem vyhoteni. Nejnizsi osobni pracovni
uspokojeni (15) vyjadiil respondent ¢. 68. Nejhtife hodnocena je polozka ,,Mdm stale hodné
energie* s prumérnou hodnotou 3,48. Tato hodnota spiSe popisuje, ze vybrani respondenti maji
energie méné za roky praxe ve zdravotnictvi, neznac¢i v8ak Uplnou vycerpanost. Smérodatna
odchylka ukazuje vy$8i miru shody respondentii u poloZky ,,Citim se svézi a povzbuzeny, kdyz
pracuji se svymi klienty/pacienty s primérnou hodnotou 4,07. Naopak nejvyssi hodnotu
odchylky v této oblasti lze vidét u polozky ,,Velmi dobre rozumim pocitim svych
klientii/pacientu*. To odhaluje, ze mezi respondenty jsou néktefi, ktefi pacientim rozumi o dost
vice a néktefi naopak méné. Z krabicového grafu viz Obrazek ¢. 10 vidime odchylny bod

v hodnoté 0. Tuto hodnotu oznacili respondenti €. 2, 24, 57, 59, 68, ¢imz vyjadtili, Zze svym
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pacientim nerozumi vibec. VétSina z téchto respondentli je pracovné spokojend, avsak spé&ji
k depersonalizaci a jsou ohrozeni syndromem vyhofeni. Na druhou stranu vétsi pocet
dotazanych respondentli dokdze ve vysSi mife u svych klientli/pacientli vytvorit uvolnénou
atmosféru viz polozka ,,Dovedu u svych klientii/pacientii vyvolat uvolnénou atmosféru‘
s prumérnou hodnotou 4,07. Nicmén¢ krabicovy graf viz obrazek ¢. 11 vyznacuje odlehly bod
v hodnot¢ 0, ktery znaci, ze n¢ktery z respondentli neni této ¢innosti schopen. Jedna se opét o
jiz vyse zminéného respondenta ¢. 59. Nejlépe hodnocenou polozkou je ,,Za roky své prace
jsem byl uspesny a udélal hodné dobrého. Praimér 5,31 a median 6 1 nizkd smérodatna
odchylka vyznacuje, Ze s timto tvrzenim ve vétsiné piipadl respondenti souhlasi a tento pocit

uspésnosti vnimaji silng.

Tabulka 24 - Souhrnna statistika hodnoceni oblasti Osobniho uspokojeni MBI

Popisné statistiky

platnych | Priimér | Median | Soucet | Smérodatna

Otazky MBI: Pracovni N odchylka
uspokojeni

Ve’lml d(.)breorozu.mm: pocitim 107 4,68 5.00| 501,00 1,95
svych klientii/pacientu

Jsem schopen velmi u¢inné

vyreSit problémy svych 107 4,59 5,00| 491,00 1,68
klientii/pacienti

Mam pocit, ze lidi pri sve praci 107|  431|  5,00] 461,00 1,82
pozitivné ovliviiuji a nalad’uji

Mam stale hodné energie 107 3,48 3,00| 372,00 1,76

Dovedu u svych
klientii/pacientti vyvolat 107 4,80 5,00| 514,00 1,69
uvolnénou atmosféru

Citim se svéZi a povzbuzeny,

kdyzZ pracuji se svymi 107 4,07 4,00| 436,00 1,38
klienty/pacienty

Za roky své prace jsem byl

uspésny a udélal hodné 107 5,31 6,00 | 568,00 1,39
dobrého

Citové problémy v praci FeSim

g « 107 3,82 4,00 | 409,00 1,61
velmi klidné a vyrovnané
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Obrazek 10 - Krabicovy graf hodnoceni polozky Velmi dobre rozumim svym
klientum/pacientiim

Krabicovy graf z Velmi dobfe rozumim pocitim svych klientd/pacientt
Data_upravené dotaznikyR 8v*107¢c
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Tabulka 25 - Souhrn dosazenych hodnot hodnoceni v dil¢ich oblastech MBI
Smérodatna

Oblast MBI Primér |Median |Minimum |Maximum |odchylka
Emocionalni oblast 2,54 3,00 0,00 54,00 1,95
Pracovni
uspokojeni 4,38 5,00 15,00 51,00 1,66
Depersonalizace 1,64 1,00 0,00 32,00 1,93
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Obrazek 11 - Krabicovy graf hodnoceni polozky Dovedu u svych klientii/pacientut

Krabicovy graf z Dovedu u svych klientl/pacientt vyvolat uvolnénou atmosféru
Data_upravené dotaznikyR 8v*107¢c
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Oblast Depersonalizace se hodnoti stejné jako oblast Emocionalniho vy&erpani. Cim
vysS§i praimérna hodnota tim je stupen rizika ohrozeni syndromem vyhoieni vyssi. V nékterych
piipadech vsak k samotnému vzniku vyhoteni jiz doslo. V tabulce €. 26 je zobrazena souhrnna
statistika posledni oblasti dotazniku MBI. Oblast Depersonalizace obsahuje 5 otdzek.
Maximalni celkovy soucet hodnot u jednoho respondenta v této oblasti je 35 a minimalni 0.
V tabulce €. 26 lze vidét maximdlni celkovy soucet bodl (32) respondenta ¢. 100, ktery je
vyhotely ve vSech tfech oblastech dotazniku MBI viz ptiloha J. Polozka s nejvyssi primérnou
(1,88) hodnotou v této oblasti je ,,Mdm strach, ze vykon mé prace mé cini citovée tvrdym®. V této
polozce je nejnizsi shoda respondentt spole¢né s polozkou ,,0d té doby, co vykonavam svou
profesi, stal jsem se méné citlivym k lidem*. Polozka s nejniz§im pramérem (1,25) je ,,Mdm
pocit, ze nékdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi vécmi‘‘. Median v této poloZce ¢ini
0 1 smérodatna odchylka ukazuje vétSi shodu respondentt. Lze tedy usuzovat, Ze vétSina
dotcenych respondentli se k pacientiim chova slusné a s respektem. Nicméné krabicovy graf na

obrazku ¢. 12 nam odhalil odlehl¢ body v hodnotach 6 a 7, a to mize mit vliv na kvalitu
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osetfovatelské péce a celkovou spokojenost pacientti. Pocit, Ze se ke klientim/pacientiim chova,
jak k neosobnim vécem vnima respondent ¢. 73 velmi siln€. Jelikoz ve svém tvrzeni zvolil
hodnotu 7. Je pon¢kud zajimavé, Ze tento respondent v dotazniku MMSS vysel jako pracovné
spokojeny (109). V MBI dotazniku se u téhoz respondenta potvrdil stfedni stupen
depersonalizace (10) i ohrozeni syndromem vyhoteni predevsim v oblasti osobniho uspokojeni
(35). Hodnotu 6 v této polozce zaznamenal ve svém dotazniku respondent ¢. 2, ktery vysel
celkové jako nespokojeny (78) viz priloha I. Dle zjisténych hodnot z MBI trpi depersonalizaci

(19) a emocionalnim vycerpanim (29).

Tabulka 26 - Souhrnn4 statistika hodnoceni oblasti Depersonalizace MBI

Popisné statistiky

platnych | Primér Median | Soucet | Smérodatna

. : N odchylka
Otazky MBI: Depersonalizace

Mam pocit, Ze nékdy s
klienty/pacienty jednam jako|107 1,25 0,00 134,00 [ 1,74
s neosobnimi vécmi

Od té doby, co vykonavam
svou profesi, stal jsem se méné | 107 1,67 1,00 179,00 | 2,05
citlivy k lidem

Mam strach, Ze vykon mé

. L L . 107 1,88 1,00 201,00 | 2,05
prace mé Cini citové tvrdym
Uz dnes mé moc nezajims, co |, 1,76 1,00 |188,00|1,88
se déje s mymi pacienty
Citim, Ze Kklienti/pacienti mi 107 1,63 1,00 174,00 | 1,90

pricitaji nékteré své problémy
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Obrazek 12 - Krabicovy graf hodnoceni polozky Mdm pocit, Ze nekdy s klienty/pacienty
jednam jako s neosobnimi veécmi

Krabicovy graf z Mam pocit, Ze nékdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi vécmi
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3.2.2.1 Celkova mira vyhorelosti nelékaiskych zdravotnickych pracovniki
Ke zjisténi celkové miry vzniku ohrozeni a vyhoielosti respondentt autorka diplomové
prace analyzovala jednotlivé oblasti dotazniku MBI — Emocionalni vycerpani, Osobni

uspokojeni z prace a Depersonalizaci.

V tabulce ¢. 27 je popsdna analyza ohroZeni syndromem vyhofenim ve vyse
zminénych dil¢ich oblastech dotazniku. Je zcela ziejmé, Ze vice nez polovina (64; 68,48 %)
respondentll je emocionalné vycerpano, a tedy ohroZzeno vznikem syndromu vyhoteni. Velmi
Casto se u vybranych respondentli vyskytuje emociondlni vy€erpani v souvislosti s oblasti
osobniho uspokojeni. Ponévadz stejny pocet respondentt (64; 68,48 %) nemd naplnéno své
osobni uspokojeni ze svého zaméstnani. Pracovniki trpici rozvojem depersonalizace je 51 coz
¢ini 54,57 %. Tyto ukazatele jasn¢ detekuji, Ze tito respondenti jsou nachylni ke vzniku
ohroZeni syndromem vyhoteni, které miize byt prvopocatkem rizika samotného vzniku

vyhofteni.
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Tabulka 27 - Hodnoceni ohrozeni syndromem vyhoteni v dil¢ich oblastech MBI

Pocet Relativni ¢etnost
Oblast MBI respondentii | OhroZeni SV
Emocionalni
vyhoreni 64 68,48 %
Osobni
neuspokojeni z
prace 64 68,48 %
Depersonalizace 51 54,57 %

Celkova mira ohrozeni syndromem vyhoteni je zobrazena v tabulce ¢. 28. Zde bylo
zaznamenano velice zasadni zjisténi. Pocet nelékaiskych zdravotnickych pracovniki, ktefi jsou
ohroZeni syndromem vyhoteni ¢ini celkem 86 coz je 80,37 % zcelkového mnozstvi
respondentll. Pocet vyhotelych dle stupné ohroZeni syndromem vyhoteni v jednotlivych
oblastech MBI Ize nalézt v ptiloze J. Pouhych 21 (19,63 %) nelékaiskych zdravotnickych

pracovnikl z vyzkumného vzorku neni ohroZeno syndromem vyhotfenim.

Tabulka 28 - Tabulka cetnosti hodnoceni celkové miry ohroZeni syndromem vyhoteni

Tabulka Cetnosti: Ohrozeni syndromem vyhoieni

OhrozZeni < — P P

Pocet | Kumulativni | Relativni | Kumulativni
syndt;omrem cetnost cetnost | Cetnost v %
vyhoreni
Ano 86 86| 80,37 % 80,37 %
Ne 21 107 | 19,63 % 100,00 %
Celkem 107 100,00 %
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3.2.3 Hodnoceni pracovni spokojenosti a vyhoielosti

V prvni ¢asti dotazniku pomoci MMSS bylo zjisténo, Zze ve z vybraného vyzkumného
vzorku (107 respondentll) dosahlo hodnoty 94 a vice 73 respondentd. To znamena, Ze je
spokojeno s praci 68,22 % dotazanych. Pracovné nespokojenych je o néco méng, a to v poctu
34 coz je z celkového souctu respondentd 31,78 %. Nejveétsi pracovni spokojenosti projevili
zameéstnanci v subskale Spolupracovnici v kategorii Vztahy s ostatnimi sestrami s primérnou
hodnotou 4 a celkovym souctem 428 bodii. Nejmensi pracovni spokojenost pocit'uji v subskale
Rovnovaha prace/rodiny, kdy primérna hodnota je 2,91 a celkovy soucet 311 bodl. V druhé
¢asti dotazniku pomoci MBI byla zjiStovana mira ohroZeni syndromu vyhoteni. Bylo zjisténo,
7ze ohrozeno vznikem syndromu vyhoteni je 86 (80,37 %) dotazanych nelékaiskych
zdravotnickych pracovnikii. Zbylych 21 (19,63 %) pracovnikli zatim neni postizena timto
rizikem. Byla zjiSténa i celkova mira ohroZeni syndromem vyhoteni v dil¢ich oblastech MBI.
Emociondln¢ vyCerpanych a osobné neuspokojenych je 64 (68,48 %) a trpici depersonalizaci

51 (54, 57 %) viz tabulka &. 27.

Pro zajimavost vyzkumu autorka diplomové prace pomoci piilohy J viz tabulka ¢. 37
zjistila, Ze z celkového mnoZzstvi (107) respondentll je dvanact (11,21 %) pracovnikl jiz
kompletn¢ vyhotelych viz tabulka ¢. 29. Jedna se o respondenty €. 16, 26, 29, 37, 46, 51, 56,
61, 64, 66, 68, 100. Tito respondenti jsou postizeni syndromem vyhofeni ve vSech tirech
oblastech MBI — emocionalni vycerpani, osobni uspokojeni a depersonalizace. Jejich bodové
rozmezi v emocionalni oblasti a depersonalizace pifevySoval vysoky stupenn ohrozeni
syndromem vyhoteni. To znamend, ze v emociondlni oblasti respondenti dosahly 27 a vice
bodii a v depersonalizaci 12 a vice bodl. V osobni uspokojeni naopak byly hodnoty velmi nizké
(31 a mén¢) tudiz se téz fadily do oblasti vysokého stupné ohrozeni dle hodnoceni viz tabulka
¢. 22. Velmi zajimavym zjiSténim bylo, ze dle MMSS z dvanacti kompletné¢ vyhotelych
respondentll dosahli 94 a vice bodl Ctyfi respondenti, a tudiZz jsou pracovné spokojeni.
S celkovym poctem 93 a méné body je nespokojeno zbylych osm respondentii viz tabulka €. 29.
Mezi vyhotelé respondenty patfi osm zen a €tyfi muzi. Tito vyhoteli respondenti se shoduji
v tvrzeni, ze kategorie s nejvyssi pracovni spokojenosti je Vztahy s ostatnimi sestrami. Tito
vyhoteli pracovnici projevuji svou nespokojenost spiSe v kategoriich MMSS Spoluprdce
s fakultou osetrovatelstvi s primérnou hodnotou 2,33. Dalsi kategorie s nizkou primérnou
hodnotou (2,42) jsou Moznost planovani volnych vikendii, Spoluprdce s odborniky z riiznych
oborii, Spoluuicast na organizacnich rozhodnutich a Ocenéni prdce ze strany nadrizenych viz

tabulka ¢. 38 v ptiloze J.

66



Tabulka 29 - Hodnoceni spokojenosti vyhotelych respondentii

Respondent | Pohlavi Odd¢leni Roky praxe Hodnota Pracovni
pracovni | spokojenost
spokojenosti

16| Zena  |Intenzivni péte |6-10 let 72 | Ne
26|Zena | Ambulance 11-19 let 81| Ne
29 | Muz Saly 20 a vice let 90 | Ne
37|Zena | Ambulance 20 a vice let 115| Ano
46 | Muz Standard Méné nez 5 let 81| Ne
51 | Muz Standard Méné nez 5 let 87| Ne
56|Zena | Standard 6-10 let 99 | Ano
61 | Muz Standard Méné nez 5 let 105 | Ano
64 |Zena | Standard 20 a vice let 93 | Ne
66| Zena |Intenzivni péce | 11-19 let 80 | Ne
68|Zena | Standard Méné nez 5 let 70 | Ne
100 | Zena | Standard 20 a vice let 113 | Ano

3.3 Testovani hypotéz

Pro splnéni hlavniho vyzkumného byly stanoveny ¢tyii prizkumné otazky. Pro testovani
hypotéz byla stanovena hladina vyznamnosti alfa (a) = 0,05. Zjisténou hladinu
pravdépodobnosti zna¢ime p (p-value). Obecné tedy plati, ze pokud je p < 0,05 — Ho (nulova
hypotéza) se zamita a pfijima se Ha (alternativni hypotéza) a pokud p > 0,05 — Ho (nulova
hypotéza) se pfijima a zamitd se Ha (alternativni hypotéza). Odpovédi na vyzkumné otazky
jsou provedeny ovéfovanim platnosti hypotéz ve statistickych metodach Spearmanovy

korelace a Pearsonova Chi kvadrat testu.

Vyzkumny cil: Zjistit vzdjemny vztah pracovni spokojenosti a vzniku ohrozeni syndromem

vyhoteni

Prizkumnad otdzka ¢. 1: Existuje vztah mezi subjektivnim hodnocenim pracovni

spokojenosti a vznikem vyCerpani v emocionalni oblasti?

Hypotéza: Mezi hodnotou pracovni spokojenosti a hodnotou vycerpani v emocionalni oblasti

neexistuje statisticky vyznamny vztah.
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Prizkumna otazka ¢. 2: Existuje vztah mezi subjektivnim hodnocenim pracovni

spokojenosti a osobnim uspokojenim z prace?

Hypotéza: Mezi hodnotou pracovni spokojenosti a hodnotou osobniho spokojeni z prace

neexistuje statisticky vyznamny vztah.

Prizkumna otazka ¢. 3: Existuje vztah mezi subjektivhim hodnocenim pracovni

spokojenosti a vznikem depersonalizace?

Hypotéza: Mezi hodnotou pracovni spokojenosti a hodnotou vzniku depersonalizace neexistuje

statisticky vyznamny vztah.

Priizkumna otazka €. 4: Existuje vztah mezi celkovou mirou pracovni spokojenosti a mirou

vzniku ohroZeni syndromem vyhoreni?

Hypotéza: Mezi celkovou pracovni spokojenosti/nespokojenosti a celkovym vznikem ohrozeni

syndromem vyhoteni neexistuje statisticky vyznamny vztah.

Prizkumna otazka €. 1

Priizkumnou otdzkou ¢. 1 byla stanovena ,Existuje vitah mezi subjektivnim
hodnocenim pracovni spokojenosti a vznikem vycerpani v emociondlni oblasti?““ Pro nalezeni
odpovédi byla testovana nulova hypotéza. Ho: Mezi hodnotami hodnoceni pracovni
spokojenosti a hodnotami hodnoceni vycerpani v emocionalni oblasti neexistuje statisticky
vyznamny vztah. Alternativni hypotéza (dale Ha) byla stanovena nasledovné: Mezi hodnotami
hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami vycerpani v emocionalni oblasti existuje
statisticky vyznamny vztah. K ovéfeni a vybéru spravnosti téchto hypotéz byla pouzita

Spearmanova korelace viz tabulka ¢. 30.

V této tabulce je korela¢ni koeficient v hodnoté - 0,53 a znaci stiedné silnou negativni
korelaci. Vzajemny vztah mezi Hodnotou pracovni spokojenosti a Emociondlnim vycerpanim
muzeme potvrdit 1 hodnotou p = 0,0000000032 (p8 <0,05), kterd je niz8i nez zadand hladina
vyznamnosti 0,05. Tudiz proto Ho zamitdme: Mezi hodnotou pracovni spokojenosti a hodnotou
vycerpani v emocionalni oblasti neexistuje statisticky vyznamny vztah a prijimame Ha: Mezi
hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami vy¢erpani v emocionalni oblasti

existuje statisticky vyznamny vztah. Bodovy graf viz obrazek ¢. 13 ukazuje korelaci mezi
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Pracovni spokojenosti a Emociondlnim vy¢erpanim — Cim vys$s$i hodnota pracovni spokojenosti
tim nizs$i hodnota emocionalniho vycerpani.
Tabulka 30 - Spearmanova korelace hodnoceni hypotézy Mezi hodnotou pracovni

spokojenosti a hodnotou vycerpani v emocionalni oblasti neexistuje statisticky vyznamny
vztah

Spearmanova korelace

Platny Spearmaniiv | p-hodnota*
korelaé¢ni
Dvojice proménnych koeficient®
Hodnota pracovni spokojenosti a 107,00 -0,53| 0,0000000032
Emocionalni vyCerpani

Obrazek 13 - Bodovy graf Pracovni spokojenost vs Emocionalni vyhoteni

Bodovy graf z Hodnota pracovni spokojenosti proti EE
Data_upravené_dotaznikyR 92v*126¢

Hodnota pracovni spokojenosti = 120,6036-0,7409*x
160 T . . ,
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3 Spearmaniiv korelaéni koeficient vyjadiuje silu a smér vztahu mezi dvéma proménnymi a nabyva hodnot od -1
az 1.
4 p-hodnota (p-value) je statisticky ukazatel, ktery poskytuje miru diikazii proti nulové hypotéze v testu hypotéz.
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Pruzkumna otazka ¢. 2

Prizkumnou otazkou ¢. 2 byla stanovena ,Existuje vitah mezi subjektivnim
hodnocenim pracovni spokojenosti a osobnim uspokojenim z prace?* Dosazené vysledky
byly ziskany stanovenim hypotéz a jejich testovanim. Nulova hypotéza (dale Ho)je nasledujici:
Mezi hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami hodnoceni osobniho spokojeni
z prace neexistuje statisticky vyznamny vztah. Alternativni hypotéza (dale Ha) byla stanovena
nasledovné: Mezi hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami hodnoceni
osobniho spokojeni z prace existuje statisticky vyznamny vztah. K ovéfeni a vybéru
spravnosti téchto hypotéz byla pouZzita Spearmanova korelace viz tabulka €. 31. V tabulce ¢. 31
1ze vidét, Ze Spearmantiv korela¢ni koeficient je 0,18 a znaci slabou pozitivni korelaci. Déle
pak p hodnota 0,06 (p> 0,05), kter4 prevySuje hladinu vyznamnosti 0,05. Tudiz zamitdme Ha.
Mezi hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami hodnoceni osobniho spokojeni
z prace existuje statisticky vyznamny vztah a prijimame Ho: Mezi hodnotami hodnoceni
pracovni spokojenosti a hodnotami hodnoceni osobniho spokojeni z prace neexistuje
statisticky vyznamny vztah. Slabou korelaci znaci téz bodovy graf viz obrazek ¢.14. Lze vidét
korela¢ni kiivku téméf ve stejné linearni roving€. Tudiz ¢im vyssi pracovni spokojenost tim vyssi

osobni uspokojeni nelze potvrdit.

Tabulka 31 - Spearmanova korelace hypotézy Mezi hodnotou pracovni spokojenosti a
hodnotou osobniho spokojeni z prace neexistuje statisticky vyznamny vztah

Spearmanova korelace

Platny Spearmanuyv p-hodnota
korelaéni
Dvojice proménnych koeficient
Hodnorta praco-vnlrspok(’)J enosti a 107 0,18 0,06
Osobni uspokojeni z prace
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Obrazek 14 - Bodovy graf hodnoceni Pracovni spokojenosti vs Osobniho uspokojeni z prace

Bodovy graf z Hodnota pracovni spokojenosti proti PA
Data_upravené_dotaznikyR 92v*126¢
Hodnota pracovni spokojenosti = 91,3266+0,3509*x
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Priizkumnou otdzkou ¢. 3 byla stanovena ,Existuje vitah mezi subjektivnim
hodnocenim pracovni spokojenosti a vinikem depersonalizace?“ Dosazené vysledky byly
ziskény stanovenim hypotéz a jejich testovanim. Nulova hypotéza (dale Ho)je nasledujici: Mezi
hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami hodnoceni vzniku depersonalizace
neexistuje statisticky vyznamny vztah. Alternativni hypotéza (dale Ha) byla stanovena
nasledovné: Mezi hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami hodnoceni vzniku
depersonalizace existuje statisticky vyznamny vztah. K ovéfeni a vybéru spravnosti téchto
hypotéz byla pouZzita Spearmanova korelace viz tabulka €. 32. V tabulce lze vidét Spearmantiv
korela¢ni koeficient v hodnoté - 0,30 a p hodnota je 0,002 (p <0,05), kterd je mensi nez
stanovend hladina vyznamnosti. TudiZ zamitame Ho: Mezi hodnotami hodnoceni pracovni
spokojenosti a hodnotami hodnoceni vzniku depersonalizace neexistuje statisticky vyznamny
vztah a prijimame Ha: Mezi hodnotami hodnoceni pracovni spokojenosti a hodnotami

hodnoceni vzniku depersonalizace existuje statisticky vyznamny vztah. Bodovy graf
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viz obrazek ¢. 15 ukazuje negativni korelaci. To znamend, Ze pokud jedna proménnd roste

(v tomto piipad¢ hodnota pracovni spokojenosti), druha proménna (hodnota depersonalizace)

klesa. U respondentil to mize znamenat, ¢im vys$i pracovni spokojenost tim nizsi vznik rizika

depersonalizace.

Tabulka 32 - Spearmanova korelace hypotézy Mezi hodnotou pracovni spokojenosti a
hodnotou vzniku depersonalizace neexistuje statisticky vyznamny vztah

Spearmanova korelace

Platny Spearmaniv | p-hodnota
korelaéni
Dvojice proménnych koeficient
Hodnota pracovni
spokojenosti 107 -0,30 0,002
a Depersonalizace

Obrazek 15 - Bodovy graf: Pracovni spokojenost vs Depersonalizace

Bodovy graf z Hodnota pracovni spokojenosti proti DP
Data_upravené dotaznikyR 92v*126¢
Hodnota pracovni spokojenosti = 111,3118-0,9156*x
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Pruzkumna otazka €. 4:

Prizkumnou otazkou ¢. 4 byla stanovena ,,Existuje vitah mezi celkovou mirou
pracovni spokojenosti a mirou vzniku ohroZeni syndromem vyhoreni?* Dosazené vysledky
byly ziskany stanovenim hypotéz a jejich testovanim. Nulova hypotéza (dale Ho)je nasledujici:
Mezi hodnocenim celkové pracovni spokojenosti/nespokojenosti a celkovym hodnocenim
vzniku ohrozeni syndromem vyhofeni neexistuje statisticky vyznamny vztah. Alternativni
hypotéza (dale Ha) byla stanovena nasledovné: Mezi hodnocenim celkové pracovni
spokojenosti/nespokojenosti a celkovym hodnocenim vzniku ohroZeni syndromem vyhoteni

existuje statisticky vyznamny vztah.

K ovéfeni a vybéru spravnosti téchto hypotéz byl pouzit Pearsoniv Chi kvadrat test.
Kontingen¢ni tabulka viz tabulka ¢. 33 a 34 identifikuje 86 (80,37 %) ohroZenych
respondenti vznikem syndromu vyhoteni. Z téchto rizikovych respondentt je 52 (60,47 %)
pracovné spokojenych a 34 (39,53 %) pracovné nespokojenych. Dale je zcela ziejmé, ze
z celkového poctu respondentd (107) neni ohroZeno 21 jedinci (19,62 %), jelikoz se u nich
v MBI dotazniku a jeho tfech oblastech nepotvrdil vyssi stupeii ohroZeni timto syndromem.
Tito respondenti jsou dle MMSS pracovné spokojeni. Celkovou pracovni spokojenost z téchto

ohroZenych respondentt projevilo 73 (68,22 %) respondentt.

Vztah mezi celkovou pracovni spokojenosti a celkovym vznikem ohrozeni syndromem
vyhoteni vyjadiuje Pearsoniiv Chi kvadrat test v hodnoté 0,00049 viz tabulka ¢. 35. Zjisténa
hodnota je mensi nez hladina vyznamnosti 0,05 (p < a)). Tudiz zamitdme Ho: Mezi hodnocenim
celkové pracovni spokojenosti/nespokojenosti a celkovym hodnocenim vzniku ohroZeni
syndromem vyhotfeni neexistuje statisticky vyznamny vztah a prijimame Ha: Mezi
hodnocenim celkové pracovni spokojenosti/nespokojenosti a celkovym hodnocenim

vzniku ohroZeni syndromem vyhoreni existuje statisticky vyznamny vztah.
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Tabulka 33 - Kontingenc¢ni tabulka hodnoceni vztahu pracovni spokojenosti a ohrozeni
syndromem vyhoteni

Kontingen¢ni tabulka fadkovych ¢etnosti: Pracovni spokojenost/
Ohrozeni syndromem vyhoteni
Riziko Bez rizika
Pracovni ohroZeni ohroZeni Soucet
spokojenost | syndromem syndromem
vyhoreni vyhoieni
Cetnost Ne 34 0 34
Radkova &etnost 100,00 % 0,00 %
Cetnost Ano 52 21 73
Radkova &etnost 71,23 % 28,77 %
Celkem 86 21 107

Tabulka 34 - Pearsontiv Chi-kvadrat test hypotézy Mezi celkovou pracovni
spokojenosti/nespokojenosti a celkovym vznikem ohrozeni syndromem vyhoreni neexistuje
statisticky vyznamny vztah

OhroZeni syndromem vyhoteni
X
Pracovni spokojenost
Chi- SV p
kvadrat

Statistika
Pearsoniiv chi- . _
kvadrat 12,17 df=1| p=0,00049
M-V chi-kvadrat 18,36 df=1| p=10,00002
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3.4 Shrnuti vysledku

Vysledky prizkumu poskytuji dilezité poznatky tykajici se pracovni spokojenosti a rizika
vzniku ohrozeni syndromem vyhofeni mezi nelékaiskymi zdravotnickymi pracovniky
ve vybrané oblastni nemocnici. Z analyzy dotaznikového Setfeni vyplyvd, Zze vétSina
respondentl, konkrétn¢ 73 (68,22 %), je pracovné spokojena. Naopak, 34 (31,78 %) z nich
vyjadiilo pracovni nespokojenost. Zavaznym zjisténim je vysoky podil respondenti
ohrozenych syndromem vyhoteni, pficemz az 86 (80,37 %) z nich projevilo tyto piiznaky.
Celkove pak 12 (11,21 %) respondentl trpi jiz vzniklou vyhotelosti. I kdyz pocet vyhotelych
respondentl ve vSech tfech oblastech MBI je momentalné nizky, existuje potencial

pro vyznamny narist v nasledujicich letech.

Dotaznik vyplnilo 107 respondentti. Vyzkumny vzorek tvoii 96 (89,72 %) Zen a 11 muzi
(10,28 %). Sttedoskolské vzdélani respondentti je u nejvétsiho poctu respondentii 53 (49,53 %).
Nasleduje vyssi odborné vzdélani v poctu 30 (28,04 %). Vysokou Skolu ve vybraném vzorku
ma 24 (22,43 %) respondentl. Specializacni vzdélani v oboru ma 44 (41,12 %) respondentd.
Nejvice respondentl zicastnénych ve vyzkumu ma 20 a vice let praxe v oboru zdravotnictvi
a to 39 (36,45 %). Respondentti plsobici ve zdravotnictvi 11-19 let je 30 (28,03 %), 6-10 let a
méné nez 5 let Cini ve stejném poctu 19 (17, 76 %). Dotazniky v nejvySsim poctu 49 (45,79 %)
vyplnily respondenti pracujici na standardnich oddélenich a na oddé€lenich intenzivni péce 30
(28,04 %). Vybrani respondenti pracuji tézZ na ambulancich v poctu 13 (12,15 %) a salech 15
(14,02 %). Nejvice respondentt 93 (86, 92 %) jsou fadovi zaméstnanci. Z liniového

managementu je zastoupeno 9 (8,41 %) pracovnikli a ze stfedniho managementu pouze

5 (4,67 %).

Vysledky hodnoceni Mckloskey Muellerovy $kaly pracovni spokojenosti
(MMSS)

Pro splnéni vyzkumného cile byla zjiStovdna celkovd mira pracovni spokojenosti
u nelékatskych zdravotnickych pracovnikli. NejvySsi spokojenost respondenti projevili
v kategorii Vztahy s ostatnimi sestrami s primérnou hodnotou 4,0 a s nejvyss§im souctem 428
body i pomérné nizkou smérodatnou odchylkou ukazujici vysokou miru shody v hodnoté 0,78.
Celkova nejvyssi mira pracovni spokojenosti je téZ v subskale €. 4 Spolupracovnici (3,78), kde
se nachazi prave tato kategorie. Nejhtie hodnocenou kategorii v tomto dotazniku byla kategorie
Spoluucast na organizacnich rozhodnutich s primérnou hodnotou 2,85 i1 souctem 305

a smérodatnou odchylkou ukazujici pomérn€ vyssi miru neshody mezi respondenty v hodnoté
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1,10. To souvisi i s celkové nejhiife hodnocenou subskéalou €. 6 Profesni riist v prumérné
hodnoté 2,96 smeérodatnou odchylkou 0,91. Primérnd hodnota pracovni spokojenosti
jednotlivych osmi subskal je 3,37 coz tadi respondenty celkové do stFedni pracovni
spokojenosti mezi ,,ani spokojené/ani nespokojené. Jak jiz bylo zminéno vyse, celkové je

pracovné spokojenych respondentii 73 (68,22 %) a nespokojenych 34 (37,78 %).
Vysledky hodnoceni dotazniku Maslach Burnout Inventory (MBI)

Pro splnéni dalSiho vyzkumného cile byla zjistovana celkova mira ohroZeni syndromem
vyhoteni u nelékatskych zdravotnickych pracovnikt. Jak jiz bylo zminéno v tvodnim znéni
kapitoly, analyzou MBI dotazniku bylo zjisténo, Zze 86 (80,37 %) dotdzanych respondentt je
ohroZeno vznikem syndromu vyhoteni. Dokonce byli identifikovani jiz kompletné vyhoteli
respondenti v celkovém poctu 12 (11,21 %) — 8 Zen a 4 muZzi. Kompletni vyhotelost znamena,
7e u té€chto osob byl ve vSech tfech oblastech MBI rozpoznéan vysoky stupen ohroZeni syndromu
vyhoteni. Pracovnici, u kterych zatim neni riziko vzniku syndromu vyhoteni je 21 (19,63 %)

z celkového poctu respondentti (107).

Emociondlnim vycerpanim v riznych stupnich je zasaZzeno 64 respondentii coz Cini
68,48 %. Vysoky stupent vyhotelosti v emociondlni oblasti bylo vykazano u 47 (43,92 %)
respondentll. Stiedni stupen vyhoteni byl zjistén u 17 (15,89 %) respondentli a mirny stupeni
u43 (40,19 %) respondentli. Nejhiife hodnocenou polozkou v této oblasti je ,,Na konci
pracovniho dne se citim byt na dné sil* s primérnou hodnotou 3,28. Smérodatna odchylka této
polozky je 2,04 a znac¢i vétsi miru neshody mezi respondenty. Naopak nejlépe hodnocenou
polozkou je ,,Mam pocit, Ze jsem na konci svych sil* v primérné hodnoté¢ 1,70 a smérodatna

odchylka 1,89 znaci, ze u této polozky se respondenti shoduji vice.

Osobnim neuspokojenim z prace trpi stejny pocet respondentli jako u emocionalniho
vycerpani a to 64 (68,48 %). V oblasti osobniho uspokojeni z prace bylo zjiSténo, ze vysoce
vyhotelych respondentt, a tedy osobné neuspokojenych je 32 (29,91 %). Sttedni stupeni vzniku
ohroZeni v této oblasti je téZ u 32 respondentil a nizky stupent u vétSiny a to 43 (40,18 %)
respondentll. Nejhiife hodnocenou polozkou v této oblasti je ,,Mdm stdile hodné energie*
s prumérnou hodnotou 3,48 a smérodatnou odchylkou 1,76. Nejlépe hodnocenou polozkou je
“Za roky své prdace jsem byl uspésny a udélal hodné dobrého* s primérnou hodnotou 5,31.

Smérodatna odchylka 1,39 vyznacuje vysokou miru shody mezi respondenty.

Rozvoj depersonalizace byl zaznamenan u 51 respondentt coZ tvoti 54,57 % z celkového

vyzkumného vzorku. Podrobné&ji vysoky stupent depersonalizace, a tedy symptom vyhotelosti
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byl vykazan u 30 (28,03 %) respondentti. Stiedni stupeni v této oblasti byl identifikovan u 21
(19,63 %) respondentli. VétSina respondentli, a to v pocCtu 56 neni zasazena vznikem
depersonalizace. Nejhtie hodnocena polozka v oblasti Depersonalizace je ,,Mam strach, ze
vykon mé prdce mé cini citove tvrdym*, kde primérna hodnota je 1,88. Smérodatnd odchylka
2,05 ukazuje nejnizsi shodu mezi respondenty z celého MBI. Nejlépe hodnocenou polozkou je
Mam pocit, ze nekdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi vécmi* s nizkou primérnou

hodnotou 1,25. Smérodatna odchylka v hodnoté 1,74 prokazuje shodu mezi respondenty.

Vysledek zjistovani vlivu pracovni spokojenosti na vznik ohroZeni

syndromem vyhoreni

Pomoci testovanych hypotéz byl splnén hlavni vyzkumny cil. Bylo zjiSténo, ze pracovni
spokojenost ovliviluje vznik ohroZeni syndromem vyhoieni u nelékaiskych
zdravotnickych pracovnikii ve vybrané nemocnici oblastniho typu. Vzhledem k zamitnuti
nulovych hypotéz a pfijeti alternativnich hypotéz v prizkumné otazce ¢. 1, 3 a 4. Cimz se
potvrdilo, Ze mezi pracovni spokojenosti a vznikem vycerpani v emocionalni oblasti i vznikem
depersonalizace existuje statisticky vyznamny vztah. Dilezitym zjisténim vSak bylo potvrzeni
signifikantniho vztahu mezi celkovou mirou pracovni spokojenosti a ohrozenim syndromem

vyhotenim u vybraného vzorku nelékaiskych zdravotnickych pracovnikt.
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4 DISKUZE

Tato diplomova prace si klade za cil zkoumat tfi hlavni oblasti v kontextu nelékaiskych
pracovnikl ve zdravotnictvi v konkrétni nemocnici oblastniho typu. Prvnim a druhym cilem je
zhodnotit Groven pracovni spokojenosti a miry ohrozeni spojenou se syndromem vyhoteni.
Ttetim cilem je analyzovat pfipadny vztah mezi Grovni pracovni spokojenosti a vyskytem
ohrozeni syndromem vyhoteni. Metodologicky se prace opira o kvantitativni pfistup a vyuziva
dva standardizované dotazniky — Mckloskey a Muellerova $kalu spokojenosti (MMSS)
a Maslach Burnout Inventory (MBI). Vyzkumny soubor zahrnuje 107 nelékatskych

zdravotnickych pracovnikli vybrané nemocnice oblastniho typu.

Mira pracovni spokojenosti u nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii ve vybrané
nemocnici byla zjistovana pomoci MMSS z diivodu jeji snadné aplikace na zdravotnicky
personal. Tato Skala obsahuje 31 kategorii, které jsou rozdéleny do osmi subdomén a jsou
podrobné&ji popsany v teoretické ¢asti diplomové prace. U vybranych 107 respondentti bylo
zjisténo, Ze prumeérna mira spokojenosti napii¢ subskalami je 3,37. Tato hodnota primeérné radi
respondenty dle MMSS do ani spokojenych/ani nespokojenych. Celkové lze ale fici, ze
pracovné spokojeno je 73 respondentil (68,22 %) a nespokojeno 34 respondentl (31,78 %).
Podobné vysledky identifikovala tézZ Kolodzieyski (2022), ktera zkoumala pracovni
spokojenost a syndrom vyhoteni u perioperacnich sester. Ve svém vyzkumném souboru 101
respondentll uvedla primérnou hodnotu spokojenosti 3,28. Uvedla, ze 71 (70,30 %)
perioperacnich sester je spokojeno a 30 (29,78 %) nespokojeno. Paralelni vysledky vyzkoumala
téz Varekova (2017), ktera zkoumala pracovni spokojenost u vSeobecnych sester pracujici
na odd¢€lenich internich obord. S hodnotou 3,44 se tito respondenti fadi téz do priamérné
spokojenosti. Podobné jako Balounova (2015), ktera srovnavala pracovni spokojenost ¢eskych
a némeckych sester. I jejiz vysledky se spojovali se stejnymi pramérnymi hodnotami — Ceské
sestry 3,4 a némecké sestry 3,3. Niz8i primérnou hodnotu pracovni spokojenosti 2,78 zjistila
Koblizkova (2021), kterd zkoumala pracovni spokojenost sester v socialni sluzbach. Podobnou
hodnotu pracovni spokojenosti slovenskych sester analyzovaly téz KoZzuchova a Vargova
(2015) — 2,94. Zcela odlisné vysledky uvedla Voboftilova (2021), kterd zkoumala spokojenost
porodnich asistentek. Ve svém vyzkumu uvedla, Ze celkové je pracovné spokojeno az 85,29 %
porodnich asistentek a nespokojeno je pouze 14,71 %. Avsak jeji vyzkumny soubor byl tvofeny

pouze 34 respondenty.
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Bednat (2013) uvadi, ze charakter vztahti na pracovisti ma vyznamny vliv na samotné
zdravotnické pracovniky, tak na jejich miru pracovni spokojenosti. Také Pesek a PraSko (2016)
potvrzuji, Ze na celkovou vhodnou atmosféru na pracovisti se podili dobie fungujici pracovni
kolektiv. Nejlépe hodnocenou subskdlou ve vyzkumu této diplomové prace jsou
Spolupracovnici s pramérnou hodnotou spokojenosti 3,78 a smérodatnou odchylkou 0,86.
Primérna hodnota ndm vykazuje, Ze jsou respondenti se svymi spolupracovniky spiSe
spokojeni. Tato subskala obsahuje kategorii Vztahy s ostatnimi sestrami, ktera dokonce dosahla
nejvyssi primérné hodnoty 4,0 a celkového souctu 428. Smérodatna odchylka v hodnoté 0,78
ukazuje velkou shodu mezi respondenty. Pouze tii respondenti (2,8 %) z celého vyzkumného
Setfeni pocituji nespokojenost se svymi nelékaiskymi spolupracovniky. Havlova (2016)
ve svém vyzkumu dospéla téméf k identickému vysledku pracovni spokojenosti se
spolupracovniky, a to vhodnoté 3,77. Podobné vysledky ve svém vyzkumu uvedla
1 Kolodzieyski (2022), ktera popsala jako nejlépe hodnocenou subSkalu MMSS téz
Spolupracovniky s hodnotou 3,79, obsahujici kategorii Vztahy s ostatnimi sestrami v primérné
stejné hodnot¢ 4,0. AvSak smérodatné odchylka 1,02 je v tomto vyzkumu o néco vyssi a ukazuje
vetsi miru neshody mezi respondenty. Podobné je na tom Vatrekova (2017), ktera uvedla, ze
vSeobecné sestry pracujici na odd€lenich internich obort jsou téz nejvice spokojeni se svymi
spolupracovniky v hodnoté 3,82. Obzvlast vyssich vyslednych hodnot v kategorii Vztahy
s ostatnimi sestrami dosahla Curdova (2013) v hodnot& 4,07 a Harokova a Grukova (2012) —
4,04. Balounova (2015) dokonce uvedla, ze némecké sestry jsou se svymi spolupracovniky
spokojené v primérné hodnoté¢ 4,3 a jednd se o nejvyssi zjisténou hodnotu zuvedenych
vyzkumu. Koblizkova (2015) ve svém Setfeni uvadi opacna zjisténi. Konkrétné tvrdi, ze sestry
pracujici v socialnich sluzbach vyjadrily ve vyzkumu tendenci k pocitu ,,spiSe nespokojenosti‘

se svymi kolegy, coz potvrzuje primérna hodnota 2,57 na skale hodnoceni.

Mzda je pro zaméstnance velmi dillezitd a Casto ovliviiuje celkové chovani a postoje
pracovnika v rdmci organizace. Urban (2013) popisuje dilezitost odméenovani zaméstnance za
dobfe odvedenou praci naptiklad prostfednictvi vyhodnych benefitd. Tyto vnéjsi vyhody
mohou zvySovat pracovni stabilitu a spokojenost pracovnika. Pokud v organizaci neni
dostatecné dbano na kvalitu téchto sluzeb mohou nastat urcité komplikace, které mohou vyustit
v pracovni nespokojenost az fluktuaci pracovnika ze zaméstnani. V tomto vyzkumném Setfeni
hodnota 3,33 uvadi, Ze nelékaisti zdravotnicti pracovnici jsou v subskéle Spokojenost s vnéjsimi
odménami ani spokojeni/ani nespokojeni. To samé potvrzuje i hodnota 3,40 u kategorie Plat se

smérodatnou odchylkou 0,92. Plat je dilezitym faktorem pracovni spokojenosti, ktery popisuje
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ve své literatufe Magerciakova a Kober (2023). Pravidelnd pevna mzda pro zaméstnance je
velmi dualezitd a Casto ovliviiuje celkové chovani a postoje pracovnika v rdmci organizace.
Kolodzieyski (2022) uvedla o néco lepsi vysledky ve svém vyzkumu. Perioperacni sestry jsou
s platem spiSe spokojeni, protoze primérna hodnota vypovida 3,62 se smérodatnou odchylkou
0,95. Tato primérna hodnota dle autorky dokonce popisuje nejlépe hodnocenou kategorii
v celém vyzkumu. Opaéné vysledky zjistila Vobotilova (2021). Hodnota 2,35 vypovida, ze
porodni asistentky jsou s platem spiSe nespokojeni. V kategorii Socidalni vyhody tzv. benefity
u zkoumanych nelékarskych zdravotnickych pracovnikii dosdhla primérnd hodnota 2,92.
Podobné na tom jsou autorky dalSich vyzkumt naptiklad Harokova a Gurkova et al. (2012) —
2,61; Havlova (2016) — 2,60 a Koblizkova (2021) — 2,57. Lze ptedpokladat, ze pravé tyto
hodnoty se mohou nadale snizovat a vyustit az ve spiSe nespokojenost ¢i nespokojenost se
socialnimi vyhodami. Benefity a dal$i vnéjS$i odmény jsou pro pracovniky a jejich motivaci
obzvlast dilezité. To potvrzuji i Magerciakova a Kober (2023), kteti tvrdi, ze u zdravotnického
personalu mize spokojenost s odménovanim v podobé finanéniho ohodnoceni ¢i benefitt klast

vyznamny vliv na pracovni spokojenost.

Nejhiite hodnocenou subskalou MMSS ve vyzkumné casti této diplomové prace je
Profesni rust v dosazené primérné hodnot¢ 2,96. Smérodatna odchylka je 0,91 a znaci shodu
mezi respondenty. Tato subskala obsahuje téZ jednu z nejhiife hodnocenych kategorii s ndzvem
Spoluucast na organizacnich rozhodnutich s primérnou hodnotou 2,85. AvSak smérodatna
odchylka 1,10 ukazuje vetsi miru neshody mezi respondenty. Lze tedy predpokladat, ze nekteti
pracovnici maji pocit, Ze nedokazou ovlivnit déni na pracovisti a néktefi naopak ano. Muze to
byt napiiklad zplsobené tim, jak dokédzi zameéstnanci individualné putsobit na svého
nadfizeného. V primérném hodnoceni kategorie s ndzvem Vas piimy nadfizeny dosahuje
prumérné hodnoty 3,81 coz znaci ,,spiSe spokojenost” zaméestnanct se svym vedenim. AvSak
smérodatnd odchylka 1,14 ukazuje téZ vyssi miru neshody mezi respondenty. Tyto uvedené
hodnoty tedy spolu mohou souviset. Kolodzieyski (2022) ve svém vyzkumu identifikovala
pramérnou hodnotu 3,52 v kategorii Vas primy nadrizeny. To na prvni pohled nemusi znamenat
nic zdsadniho. AvSak smérodatnd odchylka je ponékud vyssi 1,35 a znaci vysokou miru
neshody mezi respondenty. Voboftilova (2021) v této stejné kategorii analyzovala priimérnou
hodnotu 3,18 a také nejvyssi smérodatnou odchylku z téchto vyzkumnych Setteni — 1,39. Lze
tedy predpokladat, Ze n€kteti pracovnici z diivodu nevyhovujiciho vedeni pocit'uji diskomfort
ve svém pracovnim prostiedi. Bednar (2013) zdiraziuje efektivni fungovani organizace.

Spravny pfistup vedouciho managementu ma podporovat nazory a iniciativy svych
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zamg&stnancl a nebranit tak komunikaci, kterd vytvari transparentni prostiedi napfi¢ veskerymi
vrstvami persondlu. O néco lepsi vysledky primérné hodnoty profesniho ristu maji ve svych
vyzkumech Koblizkova (2021) — 3,29 a Curdova (2013) — 3,26. Curdova (2013) zaznamenala
hodnoceni kategorie Vas primy nadrizeny v hodnotach 4-5 napti¢ oddélenimi v primérné
hodnoté 4,22. Coz znaci o néco veétsi spokojenost nez ve vyzkumu autorky této diplomové

prace.

Mira ohrozeni syndromem vyhoteni byla zjistovana pomoci standardizovaného
dotazniku MBI. Tento dotaznik autorka diplomové prace vybrala z toho diivodu, Ze se jedna se
o nejrozsifenéj$i a piehlednou metodu k detekci syndromu vyhotfeni u zdravotnického
personalu ve vybrané organizaci. Dotaznik se sklada z 22 otazek. Tato dotaznikova metoda
ovéfuje ohroZeni timto syndromem ve tfech oblastech — emociondlni vycerpani, osobni
uspokojeni z prace a depersonalizace. Kazda oblast obsahuje hodnoceni dle stupné ohrozeni —
mirny, stitedni a vysoky. Zajimavé zjisténi bylo, Ze z celkového poctu 107 respondentti je pouze
21 (19,63 %) bez zjevného ohrozeny vznikem vyhotfeni. To znamend, Ze u zbylych 86
respondentil bylo rozpoznéno ohrozeni vznikem syndromu vyhoteni coz je az 80,37 %
z dotazanych respondentli. Podobny vyzkumny vzorek v poc¢tu 101 perioperacnich sester méla
Kolodzieyski (2022), ktera uvedla podobné vysledky — 66 (65,35 %) ohroZenych respondent.
Stejné vysledky uvedli Dyrbye et al. (2019), kde zjistili, Ze 66 % americkych sester vykazovalo
piiznaky syndromu vyhoteni. Tento vyzkoumany rizikovy faktor mize do budoucna ovlivnit

celkové déni v organizaci.

Jelikoz tento syndrom nevznika ze dne na den a vyviji se postupné jak tvrdi Poschkamp
(2013) a Pesek a Prasko (2016). Postupny vznik doprovazi fada rizikovych faktora jako je
napfiklad zvySena inava a snizena pracovni vykonnost. Honzék (2018) dale uvadi, ze vznik
syndromu vyhoteni vede ke znicujici neurotické devalvaci vlastnich kvalit a zapficCinuje
negativni postoje ¢loveka k praci a jeho spolupracovnikiim. Tyto rizikové faktory by méli byt
péce a vést k nespokojenosti pacientli v daném zafizeni. Ddle bylo zjiSténo, ze z téchto
rizikovych respondentti je 12 pracovnikli kompletné vyhotelych ve tfech vSech oblastech MBI.
VétSina z nich pochdzi z fad standardnich oddé€lenich. Co je naopak zajimavé, tak polovina
téchto respondentil uvedla, Ze ve zdravotnické praxi nejsou vice jak 10 let. CoZ se rozchazi se
zjisténim Kolodzieyski (2022), kterd ve svém vyzkumu identifikovala 10 kompletné
vyhotelych perioperacnich sester. Tyto sestry z vétSiny uvedly, Ze na sélech pracuji 10 a vice

let. Dal$im pfekvapivym v nasem vyzkumu zjisténim bylo, Ze i pfes kompletni vyhotelost jsou
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4 7z 12 pracovné spokojeni. Vétsina téchto vyhotelych respondentti v MMSS hodnotila, Ze jsou
predevsim spokojeni se svymi spolupracovniky. S nejvétsi pravdépodobnosti byl tedy odhalen

divod, proc¢ stale nedoslo k jejich fluktuaci z organizace.

Déale vramci vyzkumného Setfeni byly zkoumany stupné ohrozeni v jednotlivych
oblastech dotazniku MBI. V emocionélni oblasti je celkové 64 (68,48 %) respondentl
ohrozenych vznikem syndromu vyhofeni. V nasem vyzkumu bylo déale zjiSténo ze
emocionalné vycerpanych ve sttednim stupni je 17 (15,89 %) nelékaiskych zdravotnickych
pracovnik. Ve vysokém stupni, ktery udavéa jiz vzniklou emocionalni vyhotelost bylo
identifikovano 47 (43,93 %) respondentl. O néco niz§i emocni vyhotelost zaznamenala
Kolodzieyski (2022) u perioperacnich sester v poctu 33 coz z jejiho vyzkumného vzorku
znamenalo (32,67 %). Ticha (2020) s 251 vSeobecnymi sestrami. Ohrozeni ve sttednim stupni
identifikovala u 80 respondenti (31,87 %). Emoc¢né vyCerpanych sester bylo o néco méng, a to
v poctu 68 (27,09 %). Tringlova (2021) zkoumala syndrom vyhoteni u vSeobecnych sester.
Zjistila, ze emocni vyhotelosti trpi pouze 8 (26 %) sester, coz je na prvni pohled z vySe
zminénych Setfeni nejmensi pocet. Avsak jeji vzorek nebyl dostatené Siroky a byl tvoien pouze

31 respondenty.

Vznikem ohroZeni syndromu vyhoieni trpi v oblasti osobniho uspokojeni z prace také
64 (68,48 %) respondentil. V této oblasti bylo dale zjiSténo, ze ve stfednim stupni ohrozeni se
nachdazi 32 (29,91 %) respondentil a vyhotelych respondenti tvoii stejny pocet. Naopak vétSina
je osobné uspokojenych — 43 (40,18 %). Opacny vysledek uvedla ve svém vyzkumu
(Kolodzieyski, 2022). Nejvice respondentt identifikovala ve vysokém stupni ohroZeni, a to
v poctu 57 coz tvori 56,43 %. Znamend to tedy vznik samotného vyhoteni a silné osobni
neuspokojeni u vice jak poloviny respondentli. Ve stiednim stupni osobniho neuspokojeni
oproti naSemu vyzkumu jich zaznamenala o néco méné — 22 (21,78 %). Dyrbye et al. (2019)
zkoumal syndrom vyhotfeni u 609 americkych sester a identifikoval nejméné vyhotelych
v oblasti osobniho uspokojeni z prace 116 (19,05 %). Nizsi ohroZzeni syndromem vyhoteni
v této oblasti milze naznacovat, Ze americké sestry se citi vice naplnéné a spokojené ve své

praci a mohou mit vys$si odolnost vii¢i negativnim dopadiim syndromu vyhoteni.

V oblasti depersonalizace je ohrozeno vznikem syndromu vyhoteni 51 (54,57 %)
nelékatskych zdravotnickych pracovnikill. Ve stiednim stupni vyhoteni v této oblasti se nachazi
21 (19,63 %) pracovnikil a vyhotelych ve vysokém stupni depersonalizace bylo identifikovano

30 (28,03 %). Naopak Kolodzieyski (2022) méla nizsi pocet vyhotelych respondentii v oblasti
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depersonalizace a to 18 (17,82 %). I Tringlova (2021) méla ve svém vyzkumu pouze

7 vyhotelych respondentti, avsak to ¢ini z jejiho vyzkumného vzorku 23 %.

Vztah mezi pracovni spokojenosti a vznikem syndromu vyhoteni ze ziskanych dat tedy
nelze vyloucit. To potvrzuji ve své literatute i Venglarova (2011) a Honzak (2012). Ne nadarmo
se Christina Maslachova et al. (1997) zabyvala vlivem pracovniho prostiedi a syndromem
vyhofenim u zdravotnickych pracovnikii. Vysledkem dalSich jejich zkoumani je
standardizovany dotaznik, ktery byl pouzit i v tomto samotném prizkumném Setfeni. Bylo
zjisténo, Ze pracovni spokojenost a vznik emocionalniho vycerpani a depersonalizace spolu
souvisi. To potvrdili samostatné testované hypotézy jejiz p hodnoty byly mensi nez hladina
vyznamnosti (0,05) — 0,0000000032 (EE) a 0,002(DP). Podobné vysledky zjistila téz
Kolodzieyski (2022), kterd potvrdila vztah mezi pracovni spokojenosti perioperacnich sester
a témito dvéma oblastmi v p hodnotach — 0,000001 (EE) a 0,000148 (DP). V oblasti osobniho
uspokojeni nebyl zjistén vztah vybranych respondentli s pracovni spokojenosti, ponévadz
p hodnota je 0,06. Ve vyzkumu diplomové prace tedy nebyla prokazana spojitost mezi pracovni
spokojenosti a osobnim uspokojenim z prace u zkoumanych respondenti. MuzZeme tedy
konstatovat, Ze faktory ovlivitujici osobni uspokojeni nejsou ziejme piimo spojeny s témi, které
maji vliv na pracovni spokojenost. Lze ptredpokladat, Ze toto zjisténi muze oteviit nové
perspektivy v pochopeni dynamiky jednotlivych aspektii Zivota a prace. Ukazuje to i na potiebu
dalSiho hlubsiho zkouméni interakci mezi témito faktory. Ziskané poznatky by tak mohly
piinést cenné informace pro stfedni 1 vrcholovy management vybrané organizace, ktery muze
podpoftit efektivnéjsi strategie fizeni, snizeni fluktuace zaméstnancii a budovani silné firemni

kultury s dirazem na podporou pracovniho prostiedi.

Vzhledem k tomu, Ze az 86 respondentil je ohrozeno vznikem syndromu vyhoteni uvadi
autorka diplomové prace doporuceni ke zvazeni. Ptikladem takového doporuceni mulze byt
aktualizace odménového systému zaméstnanci ve smyslu relevantnich a atraktivnéjSich
benefitl. Jiz vySe bylo zminéno, ze finance a odmény jsou dilezitou slozkou pracovni
spokojenosti zaméstnance. Jednou z doporucovanych mozZnosti je zavedeni transparentniho
systému ohledné odmén, ktery by zaméstnanciim poskytoval jasny pohled na kritéria a procesy
spojené s jejich ur€ovanim. To miize ptispét k vyssi diveére a motivaci zaméstnancii. Dal§im
doporucenim muiZe byt posileni informovanosti zaméstnancli v organizaci o zabezpeceni péce
o déti. Vzhledem k tomu, Ze vybrand nemocnice celkem bohaté pfispivd zaméstnancim
ve formé finan¢nich piispévkil na détské tabory ¢i akce. AvSak z dotaznikového Setfeni lze

konstatovat, Ze je tato moznost vyuziti malo rozsifena mezi nové nastupujici zameéstnance. Je
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tedy nezbytné podniknout kroky ke zvySeni povédomi o dostupnosti téchto vyhod, aby

zameéstnanci v plném rozsahu vyuzivali poskytovanou podporu pii péci o jejich déti.
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5 ZAVER

Diplomovéa prace se zabyva pracovni spokojenosti a ohrozenim syndromem vyhoteni
u nelékatskych zdravotnickych pracovnikli ve vybrané oblastni nemocnici. Prace je rozdélena
na ¢ast teoretickou a vyzkumnou. Teoreticka ¢ast diplomové prace popisuje dva stanovené cile.
V uvodni ¢asti se autorka vénuje pracovni spokojenosti a popisuje faktory, které miru pracovni
spokojenosti mohou ovlivnit. Patii mezi n¢ pfedevsim typ firemni kultury na pracovisti, socidlni
klima i charakter pracovniho prostiedi, a zejména interpersonalni vztahy. Ke konci teoretické
Casti prace se autorka zabyva syndromem vyhoteni. Jsou zde popsany pficiny vzniku, prubéh
vyhoteni spole¢né s jeho hlavnimi pfiznaky a jejich diagnostikou. Dale jsou popséana klicova
rizika spojena s timto syndromem i opatieni k jejich eliminaci. Cile v teoretické ¢asti prace byly

splnény.

Vyzkumna c¢ast je zpracovana kvantitativni metodou s vyuzitim techniky dotaznikového
Setfeni — tvofené McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS) a Maslach Burnout Inventory
(MBI). Vyzkumny vzorek se sklada ze 107 nelékatskych zdravotnickych pracovnikli z vybrané
oblastni nemocnice. Pomoci MMSS byla zjiStovana mira subjektivni pracovni spokojenosti
u jednotlivych pracovnikd, ¢imz byl splnén prvni vyzkumny cil. Z vyzkumného Setfeni MMSS
bylo zjisténo, ze 73 (68,22 %) je pracovné spokojeno a 34 (31,78 %) pracovnikll nespokojeno.
Nejvyssi spokojenost respondenti projevili se svymi spolupracovniky, respektive v kategorii
Vztahy s ostatnimi sestrami. Nejhutfe hodnotili kategorii Spoluuicast na organizacnich
rozhodnutich. Na zéklad¢ zjisténé primeérné hodnoty 3,37 napiic vSemi subskdlami lze

konstatovat, ze respondenti vykazuji stiedni iroven pracovni spokojenosti.

Druhy vyzkumny cil byl splnén za pomoci dotazniku MBI, kterym byla zjistovana mira
ohrozeni syndromu vyhotfeni u vybranych nelékatskych zdravotnickych pracovniki. Bylo
zjisténo, ze 86 (80,37 %) respondentll je vystaveno riziku vzniku syndromu vyhoteni a pouhych
21 (19,63 %) ohroZzeno neni. Bylo dokonce identifikovano jiz 12 (11,21 %) kompletné
vyhotelych respondentii, které mohou do budoucna ovlivnit kvalitu zdravotnické péce.
Emocionélnim vyc€erpanim a osobnim neuspokojenim z préce trpi 64 (68,48 %) respondentt.

Vznik depersonalizace autorka diplomové prace zaznamenala u 51 (54,57 %) pracovnikd.

Hlavnim cilem diplomové prace bylo zjistit vztah mezi pracovni spokojenosti a vznikem
ohroZeni syndromu vyhoteni. Bylo zjisténo, Ze pracovni spokojenost/nespokojenost vyznamné
ovlivitluje vznik ohrozeni syndromu vyhoteni u nelékafskych zdravotnickych pracovniki

ve vybrané nemocnici oblastniho typu. Lze tedy usuzovat, ze mezi t€émito dvéma oblastmi
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existuje signifikantni vztah. Hlavni vyzkumny cil diplomové prace byl splnén. Ze zjisténych
vysledki byly doporuceny urcita opatfeni pro zavedeni do praxe. Odhalené faktory
spokojenosti/nespokojenosti a informace o vyhotelosti mohou byt cennym piinosem pro stiedni

i vrcholovy management vybrané oblastni nemocnice.
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Ptiloha A — Maslowova pyramida (Zdroj: Autor — vlastni zpracovani dle Maslowa, 2013)

POTREBA
SEBEREALIZACE

POTREBA UZNANI
POTREBA SOCIALIZACE

POTREBA JISTOTY A BEZPECT

FYZIOLOGICKE POTREBY
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Ptiloha B - MMSS v ceském i anglickém jazyce

Velmi Spise Ani Spise Velmi
spokojen spokojen spokojen/a nespokoje Nespokojen
/a /a ani n/a /a
nespokojen
/a
1. Plat 5 4 3 2 1
2. Dovolena 5 4 3 2 1
3. Socialni 5 4 3 2 1
vyhody
(pojisténi,
odchod do
diachodu)
4. Pracovni doba 5 4 3 2 1
5. MozZnost 5 4 3 2 1
samostatného
planovani
pracovni doby
6. MozZnost 5 4 3 2 1
nepretrzité
pracovat (napt.
vice dni
za sebou)
7. MozZnost 5 4 3 2 1
pracovat
na castecény
uvazek
8. Volné vikendy 5 4 3 2 1
v mésici
9. MozZnost 5 4 3 2 1
samostatného
pléanovani
volnych
vikendu
10. Kompenzace 5 4 3 2 1

za odpracované
vikendy (napf.
propléaceni
pfescasu,
moznost vybrat
si volno)
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11. Délka
materské
a rodicovské
dovolené

12. Zabezpeceni

péce o déti

13. Vas p¥imy
nadfizeny

14. Vztahy s
ostatnimi
sestrami

na pracovisti

15. Vztahy s
lékafti
na pracovisti

16. Metoda
poskytovani
osSetfovatelské
péce na Vasem
pracovisti
(napt.

funkéni,
tymova,
primarni)

17. MozZnosti
socialniho
kontaktu s
kolegy
v praci

18. Moznosti
socialniho
kontaktu
s kolegy
mimo

pracovisté

19. MozZnost
vzajemné
spoluprace
s odborniky
z jinych oboru

Velmi
spokojen

/a

Spise
spokojen/a
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Ani
spokojen/a
ani
nespokojen
/a
3
3
3
3
3
3
3
3
3

Spise
nespokoje
n/a

Velmi
nespokojen/a



20. Moznost
vzajemné
Spoluprace
s fakultou
se zamérenim na
osSetfovatelstvi

21. Moznost vstupu
do vyborua
pracovisté
(oddéleni) a
instituce

22. Kontrola nad
dénim na
pracovisti

23. Moznosti
kariérniho
ristu

24. Ocenéni Vasi
prace ze strany
nadfizenych

25. Ocenéni Vasi
prace ze strany

spolupracovnikid
26. Mira
povzbuzovani

a pozitivni
zpétné vazby

27. Moznost
podilet se na
oSetfovatelském
vyzkumu

28. Prilezitosti
k psani
odbornych
praci a jejich
publikovani

30. Vase moznosti
ovlivnit
pracovni
podminky

31. Vase
spoludcast
na
organizacnich
rozhodnutich
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10.

1

[y

17.

18.

19.

20.

2

—_—

22.

23.

24.

25.

26.

. Salary

Vacation

Benefits package (insurance,
retirement)

Hours that you work

Flexibility in scheduling your hours
Opportunity to work straight days
Opportunity for part-time work
Weekends off per month

Flexibility in scheduling your
weekends off

Compensation for working
weekends

. Maternity leave time
12.
13.
14.
15.
16.

Child care facilities

Your immediate supervisor
Your nursing peers

The physicians you work with

The delivery of care method used
on your unit (e.g. functional, team,

primary)

Opportunities for social contact at
work

Opportunities for social contact
with your colleagues after work

Opportunities to interact
professionally with other
disciplines

Opportunities to interact with
faculty of the College of Nursing

. Opportunities to belong to

department and institutional
committees

Control over what goes on in your
work setting

Opportunities for career
advancement

Recognition for your work from
superiors

Recognition of your work from
peers

Amount of encouragement and
positive feedback

Very
Satisfied
5

5
5

LD W W W W WD

L L L D W W

Moderately
Satisfied
4

4
4

B ~ b~ b~ B~ B~ b

N L T L S
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Neither
Satisfied
nor
Dissatisfied
3

3
3

W W W W W W

W W W W W W

Moderately
Dissatisfied
2

2
2

NS} NN N NN

N NN NN

Very
Dissatisfied
1

1
1



27. Opportunities to participate in
nursing research

28. Opportunities to write and publish
29. Your amount of responsibility
30. Your control over work conditions

31. Your participation in organizational
decision making

Very
Satisfied
5

LD W W W

Neither

Satisfied

Moderately nor Moderately
Satisfied Dissatisfied Dissatisfied

4 3 2

4 3 2

4 3 2

4 3 2

4 3 2
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Very
Dissatisfied
1



Ptiloha C — Cyklus vyhoreni podle Freudenbergera (Zdroj: Poschkamp, 2013, str. 37)
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Ptiloha D — Dotaznik (Zdroj: Autor)

Véazeni kolegyné a kolegové,

Jmenuji se Katetina Knourkova a pracuji zde v nemocnici jako zdravotnicky zachranar
na anesteziologicko-resuscitaénim odd¢leni. Studuji navazujici magistersky obor na Univerzité
Pardubice — Organizace a fizeni ve zdravotnictvi. Dovolte mi Vés tak pozadat o vyplnéni
dotazniku, jehoz podklady poslouzi k vyzkumné ¢asti mé diplomové prace na téma Pracovni
spokojenost jako prevence syndromu vyhoteni u nelékaiskych zdravotnickych pracovniki.
Ptedem bych chtéla upozornit, Ze vyplnéni dotazniku je zcela dobrovolné a anonymni. Dotaznik

se skladéa ze tfi Casti — zjisténi miry pracovni spokojenosti, detekce syndromu vyhoreni a v

neposledni fadé€ je tvoten demografickymi udaji. Pevné vétim, Ze dotaznik zabere jen par minut.
Dékuji za Vas Cas a spolupraci.

Bc. Katefina Kniourkova
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1. Cast: McCloskey/Muellerova $kala pracovni spokojenosti sester

Dle dostupné stupnice uved’te, jak jste spokojen/a s jednotlivymi aspekty tykajici se vaseho souc¢asného zaméstnani.

Velmi Spise Ani spokojen/a Spise Velmi
spokojen/a spokojen/a ani nespokojen/a | nespokojen/a | nespokojen/a
1. Plat 5 4 3 2 1
2. Dovolena 5 4 3 2 1
3. Socialni vyhody (Pojisténi, odchod do 5 4 3 2 1
diichodu)
4. Pracovni doba 5 4 2 1
5. MozZnost samostatného planovani 5 4 2 1
pracovni doby
6. Moznost nepretrzité pracovat (napr. 5 4 3 2 1
vice dni za sebou)
7. Moznost pracovat na ¢asteCny uvazek 5 4 2 1
8. Volné vikendy v mésici 5 4 2 1
9. Moznost samostatného planovani 4 2 1
volnych vikendi
10. Kompenzace za odpracované vikendy 5 4 3 2 1
(nap¥. proplaceni pires¢ast, moZnost
vybrat si volno)
11. Délka materské a rodicovské dovolené 5 4 3 2 1
12. Zabezpeceni péce o déti 5 4 3 2 1
13. Vas primy nadfizeny 5 4 3 2 1
14. Vztahy s ostatnimi sestrami na 5 4 3 2 1
pracovisti
15. Vztahy s 1ékari na pracovisti 5 4 3 2 1
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1. Metoda poskytovani oSetiovatelské péce 5 4 3 2 1
na VaSem pracovisti (napr. tymova)

2. Moznosti socidlniho kontaktu s kolegy 5 4 3 2 1
v praci

3. Moznosti socialniho kontaktu s kolegy 5 4 3 2 1
mimo pracovisté

4. Moznost vzajemné spoluprace s odborniky 5 4 3 2 1
z jinych obort

5. Moznost vzajemné spoluprace s fakultou 5 4 3 2 1
se zamérenim na oSetrovatelstvi

6. MozZnost vstupu do vybori pracovisté 5 4 3 2 1
(oddéleni) a instituce

7. Kontrola nad dénim na pracovisti 5 4 3 2 1

8. Moznost kariérniho ristu 5 4 3 2 1

9. Ocenéni Vasi prace ze strany nadrizenych 5 4 3 2 1

10. Ocenéni Vasi prace ze strany 5 4 3 2 1
spolupracovniki

11. Mira povzbuzovani a pozitivni zpétné 5 4 3 2 1
vazby

12. MoZnost podilet se na oSetiovatelském 5 4 3 2 1
vyzKumu

13. Prilezitosti k psani odbornych praci a 5 4 3 2 1
jejich publikovani

14. VaSe mira odpovédnosti a kompetence, 5 4 3 2 1
které vykonavate

15. VaSe moZnosti ovlivnit pracovni podminky 5 3 1

16. VaSe spoluui¢ast na organizacnich 5 3 1

rozhodnutich




2. Cast: Maslach Burnout Inventory — dotaznik na zji§téni miry syndromu

vyhoreni
V tomto dotazniku doplite do 1 Prace me citove vysava
vyznaenych poliek u kazdého |2 Na konci pracovniho dne se citim byt na
tvrzeni &isla, oznadujici podle dné sil
3 Kdyz rano vstavam a pomyslim na
uvedené  legendy  intenzity pracovni problémy, citim se unaven/a
pociti, které prozivéte 4 Velmi dobfe rozumim pocitim svych
klientd/pacientli
5 Mam pocit, Ze nékdy s klienty/pacienty
jednam jako s neosobnimi vécmi
Stupnice intenzity pocitﬁ 6 Celodenni préce s lidmi je pro mé
. neskute¢né namahava
Vubec 7 Jsem scho Imi G¢inné vyftesit
pen velmi ucinné vytesi
0 problémy svych klientli/pacientii
1 8 Citim ,,vyhoteni®, vy€erpani ze své prace
2 9 Mam pocit, Ze lidi pii své praci pozitivné
3 ovliviiuji a nalad’uji
10 Od t¢ doby, co vykonavam svou profesi,
4 stal jsem se méné citlivy k lidem
5 11 Mam strach, ze vykon mé prace me ¢ini
citoveé tvrdym
6 12 Maém stale hodné energie
7 . — . .
13 Moje prace mi piinasi pocit marnosti,
Velmi silné neuspokojeni

14 Mam pocit, ze plnim své ukoly tak
usilovné, ze mé to vyCerpava

15 Uz dnes m¢ moc nezajima, co se déje
s mymi klienty/pacienty
16 Préce s lidmi mi pfinasi velky stres

17 Dovedu u svych klientii/pacientli vyvolat
uvolnénou atmosféru

18 Citim se svéZi a povzbuzeny, kdyZ pracuji
se svymi klienty/pacienty

19 Za roky své prace jsem byl tispésny a
udélal hodné dobrého

20 Mam pocit, Ze jsem na konci svych sil

21 Citové problémy v praci feSim velmi
klidné a vyrovnané

22 Citim, Ze klienti/pacienti mi pficitaji

nékteré své problémy
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3. Cast: Demografické udaje

1. Jakého jste pohlavi?
o Zena
o Muz

2. Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?
o Stfedni zdravotnicka skola
o Vyssi odborna zdravotnicka skola
o Vysoka skola

3. Mate specializacni vzdélani v oboru? (Naptiklad ARIP tzn. sestra pro intenzivni péci)
o Ano
o Ne

4. Jaka je vaSe délka praxe ve zdravotnictvi?
o DoS5let
o 6-10let
o 11-19 let
o 20 avice let

5. Na jakém typu oddéleni pracujete?
o Ambulance
o Anestezie/saly
o Standardni oddé€leni
o Jednotka intenzivni péce/ARO

6. Na jaké pracovni pozici pracujete?
o VsSeobecna/prakticka sestra/zdravotnicky zachranar
o Stani¢ni sestra
o Vrchni sestra
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Ptiloha E — Potrebné dokumenty k pouziti MMSS

MeCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS)

REQUEST FORM

k A : e _y__,_\"' s gih
Name: { [\ iL/QibW ) :ff\f 11ER INA Organization: ({N||(RS|ry of PPEDUEICE
Title/Position: 3 a5y o Lk
Email address: ot 68444-@ upee.cz Address: lr.:-'iyt-,ﬁ.;.fikn fih_; .
Address: o0 ./t v, 4 HRDVBICE oy OO A0

Bl TREMESNA " 288, 544 42

Phone: 140 733 554 538 Country: (2004 REPUBLIC

Purpose of the request. Please briefly describe the proposed purpose of the request:

T rwsudol Like A as MMSS SCHAE foy iy Mg callbid

I {}({u L{u./nr b/ 24 4 ;u'.'ij‘f»t‘.-fr'-';t’k&’n/ k"z"l{.—mmtg fff'-g, .ﬁfﬁ'w.«;;:yyf, ,\%ﬂ@_/w;,ﬁ@
ﬂiumj e Aedread jffa/MCm ﬁnﬁﬂ%@mﬂ«ﬂi,"

Qlung woid ne & Cachs oo

Type of permission. Please mark the type you are requesting:

Type: Handling Fee
5 _Student $10.00

For use in a thesis/dissertation. (Request must be accompanied by
a statement from the advisor verifying use.)

[0 Researcher (non-student) $75.00
For use in a specific study.
[ Institution $250.00

For use for an indefinite period of time related to ongoing
assessment of staff.

Please send me an electronic copy of the McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS) and permission
to use the scale.

[ will use the MMSS tool only for the purpose indicated above and will not distribute the instrument

further willwlhor*l- permission,
4 z‘*’/’ / {- { 1 = 7
Signature " ’f"-*/ /5 Hyha Date: __ 16 Januasy, 7094
v
d

Print Name KWOUJ‘%KOV” : «H {LE'I’N/"\‘

Send this completed form and a check to:
Aun: Angie Schaley

College of Nursing

University of Towa

lowa City, lowa 52242

(319) 467-4605

Make checks or money order payable to the College of Nursing, University of lowa.

Center for Nursing Classification & Clinical Effectiveness
Rev. 2021.10. 27
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Center for Nursing Classification
and Clinical Effectiveness

Permission to use form:

This statement gives permission to use English and Czech versions of
the McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS) to Katefina Knourkova
for the purpose as stated in the request dated January 16, 2024.

The instrument may be reproduced in a quantity appropriate for this

project.

Signed:

Sue Moorhead, RN, PhD, FAAN

Associate Professor Emerita

College of Nursing

Date: February 13, 2024

The Center for Nursing Classification & Clinical Effectiveness
The University of lowa, College of Nursing 407 CNB
lowa City lowa 52242 USA
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Ptiloha F — Potrebné dokumenty k pouziti ceské verze MBI

Katefina Kriourkova
Studentskd 95, Pardubice 2, 532 10
Univerzita Pardubice, fakulta zdravotnickych studii

Pfsemny souhlas s pouZitim ceské verze dotazniku MBI — Maslach Burnout Inventory.

Souhlasim s pouZitim dotaznfku MBI - Maslach Burnout Inventory - pro Gcely diplomové
prace Bc. Kateriny Knourkové s ndazvem Pracovnf spokojenost nelékafskych zdravotnickych
pracovnikd a vliv ohroZenf syndromem vyhoreni.

Ceskd verze dotazniku je volné k pouiti na mych pracovnich webowych strankéch, které jsou
zamé&feny na sledovéani psychické pracovnf zatéZe ( https://zdenka-zidkova-
psvz.webnode.cz/metody/).

V Brné dne 19.2.2024

PhDr. Zderika Zidkova
odborny poradce v psychologii prace
Uzbeckd 26, Brno
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Piiloha G — MBI ceskd verze a ndvod vyhodnoceni (Zidekova, 2023)

MBI
V tomto dotazniku doplnite do vyznacenych poliCek u kazdého tvrzeni Cisla, oznacuijici podle
nize uvedeného kli¢e silu pocitd, které obvykle prozivate.

Sila pociti: Viibec 0- 1- 2- 3-4-5- 6- 7 Velmisilné
1 Prace mne citové vysava
2 Na konci pracovniho dne se citim byt na dné sil
3 Kdyz rano vstavam a pomyslim na pracovni problémy, citim se unaven/a

4 Velmi dobre rozumim pocitm svych klientd/pacient(

5 Mam pocit, ze nékdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi vécmi
6 Celodenni prace s lidmi je pro mne skuteCné namahava.

7 Jsem schopen velmi u¢inné vyresit problémy svych klient(/pacientd

8 Citim “vyhoreni”, vyCerpani ze své prace

9 Mam pocit, ze lidi pri své praci pozitivné ovliviiuji a nalad'uji.

10 | Od té doby, co vykonavam svou profesi, stal jsem se méné citlivym k lidem

11 |Mam strach, ze vykon mé prace mne Cini citové tvrdym

12 |Mam stale hodné energie

13 | Moje prace mi prinasi pocity marnosti, neuspokojeni

14 |Mam pocit, ze plnim své ukoly tak usilovné, Zze mne to vyCerpava

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

16 |Prace s lidmi mi prinasi silny stres

17 |Dovedu u svych klientd/pacientli vyvolat uvolnénou atmosféru

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

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

20 |Mam pocit, Ze jsem na konci svych sil

21 | Citové problémy v praci resim velmi klidné — vyrovnané.

22 | Citim, ze klienti/pacienti mi priCitaji nékteré své problémy
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MBI — Jednotlivé dimenze dotazniku

EE = Emocionalni vycerpani (Emotional Exhaustion)

DP = Depersonalizace

PA = Osobni uspokojeni (Personal Accomplishment)

(PE Néktefi autofi, viz japonska studie ( 2 )vycClenuji jesté - Fyzické vyCerpani
(Physical Exhaustion), vétsina je zapocitava do EE

1 EE+ |Prace mne citové vysava

2 EE+ Na konci pracovniho dne se citim byt na dné sil

3 EE+ Kdyz rano vstadvam a pomyslim na pracovni problémy, citim se unaven/a
6 EE Celodenni prace s lidmi je pro mne skute¢né namahava.

8 EE |Citim “vyhoreni”, vyerpani ze své prace

13 EE |Moje prace mi pfinasi pocity marnosti, neuspokojeni

14 EE+ [Mam pocit, ze plnim své Ukoly tak usilovné, ze mne to vyCerpava
PE

16 EE | Prace s lidmi mi pfinasi silny stres

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

5 DP |Mam pocit, ze nékdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi vécmi

10 DP |Qd té doby, co vykonavam svou profesi, stal jsem se méné citlivym k lidem

11 DP [Mam strach, ze vykon mé prace mne ¢ini citové tvrdym

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

22 DP | Citim, Ze klienti/pacienti mi pricitaji nékteré své problémy

4 PA | Velmi dobfe rozumim pocitdim svych klientfl/pacientd
7 PA [Jsem schopen velmi ucinné vyfesit problémy swych klientd/pacientd
9 PA | Mam pocit, ze lidi pri své praci pozitivné ovliviiuji a naladuji.

12 PA | Mam stéle hodné energie

17 PA | Dovedu u svych klientd/pacientl vyvolat uvolnénou atmosféru

18 PA | Citim se svéZi a povzbuzeny, kdyz pracuiji se svymi klienty/pacienty

19 PA | Za roky své prace jsem byl Uspésny a udélal/a hodné dobrého

21 PA | Citové problémy v praci reSim velmi klidné — vyrovnané.
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Vyhodnoceni dotazniku

Syndrom vyhofeni je slozitym psychologickym konstruktem, proto jsou sub-Skaly kombinovany
tak, aby postihly vice oblasti a nezjistuje se celkovy skor. Protoze pocity vyhofeni jsou vnimény jako
kontinuum, MBI mé&fi na kazdé Skale Uroven vyhofeni ve tfech stupnich — vysoky, mirny, nizky. Pro
emocionalni vyhoreni a depersonalizaci koresponduji vysoké hodnoty s vysokym stupném wvyhoreni,
naopak u osobniho uspokojeni koresponduji s vyhofenim nizké hodnoty.

Vyhodnoceni spocivani v souctu vSech bodovych hodnoceni v jednotlivych sub-
skalach.

Stupen emocionalniho vycerpani EE

Nizky 0 -16 primérna hodnota = 19,0

Mirny 17 - 26

Vysoky 27 a vice = vyhoreni! vzorekl 22,0 % , vzorek2 21,8 %
Stupen depersonalizace DP

Nizky 0-6 primérna hodnota = 6,6

Mirny 7-11

Vysoky 12 a vice = vyhoreni! vzorekl 8,0 %, vzorek2 13,7 %

Stupen osobniho uspokojeni PA

Vysoky 39 a vice

Mirny 38 -32 priimérna hodnota = 36,8
Nizky 31 - 0 = vyhoreni! vzorekl 34 %, vzorek2 45,8 %
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Ptiloha H — Souhlas s vyzkumem

Univerzita

Pardubice

Fakulta
zdravetnickych studii

Zadost o provedeni vyzkumu v ramci zavérecné prace

Piijmeni a jméno studenta

INIURYON FREEINA

Vysoki Skola, fakulta, katedra

Univerzita Pardubice, Fakulta zdravotnickych studii,

Studijni program
Studijni obor/rofnik

ORGANIZACE 4 PI2EN) 1E 2D20eniicm)’ 4.

Typ price (bakaliiskd, magisterska)

MAGISTERSYA ~

Téma

! 5 f f I t \J'Z'-J
RRACOUN] SPOEAIENIOST MALEVASLYCH sty ﬂmméﬁmﬂ

Jméno vedouci/ho price, kontakt

doc. Tng JANA HOLA DD,

VyjadFeni vedouciho price

Vyzkum nebude/trde spojen s finanénim zatiZenim osloveného
zal{zeni.

Soubor respondentd

| 30) Neweesesi zes. per covii L)

Metodika v¥zkumu

k\rﬂwnnnw‘f Dﬁﬂw’tu{m\:é M’

Zahdjeni v¥zkumu

AgA. A0aH

Konee v¥zkumu

0.3, 2024

Vyjddreni studenta/tky tykajici se
zveFejfiovdni osobnich a citlivich adaji
respondentii/organizace a povinnosti
mi&enlivosti studenta

Zavazuji se, Ze ve své zdvBreéné praci a ani v publikacich
vychdzejicich ze zévéreéné price nebudu uvadét osobni a citlivé
tdaje respondentdl/ organizace. Jsem si védom/a, Ze jsem vazin/a
povinnou mitenlivosti o skuteZnostech, se kterymi jsem se setkal/a
pfi vykonu své odbormé praxe)a pfi nahlifeni do dokumentace
pacient(i/organizace,

)

Podpis studenta/ky:

VyjddFeni studenta/tky tykajici se
zvefejiiovani informaci o odborném
zaFizeni, kde bude vizkum providén

Zavazuji se, Ze ve své zivérelné prici a ani v publikacich
vychdzejicich ze zdvéreéné price nebudu uvadét nazev odborného
zafizeni, kde bude vyzkum provadén (ledaZe souhlas se zvefejnénim
nizvu zafizeni jeho predstays Jadri na tomto formulafi).

Podpis studenta/ky: Rocrs

VyjadFeni odborného zaFizeni, kde bude
vyzkum provadén*

ol

Nizev: OBLASTNI Nr;Hocmc-
Pracoviite:

S providénim vyzkumu asim/nesouhlasim

Se zvefejndnim ndzvu zatizeni v zdvéretné prici studentaitky /
zivéretné price

v publikacich vychdazejicich ze studenta/tky
L asim/nesouhlasim

Ohfostni

Jméno:
Pozice:

Razitko a podpis: ¢

bt vl
ot vy

Vedouci price

Wﬁm@wﬁm}{n

Vedouei katedry

Powrzeny souhlas s vizkumem k bakalafské nebo diplomoveé prici odevedd student se dvéma vitisky prace na studiini oddéleni v terminu dle

harmonogramu Fakulty zdravotnickych studii

* V ptipade vidkumu, kdy respondenty jsou studenti jinych fukult UPg, vyjadieni vyplni prodékanka pro studium s vedélavaci dinnost Fakulty
edravonickych studii. V pripade vizkumu, kdy respondenty jsou studenti FZS, vyjadteni vyplni vedouei katedry, pod kierou student provadejici

vyzkum pathi.

Aktualizace; duben 2021
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Ptiloha I — MMSS pomocné tabulky

Tabulka 35 - Prehled celkového hodnoceni spokojenosti/nespokojenosti respondentti

Hodnota
Hodnota pracovni Hodnota
Respon | pracovni Pracovni Respon | spokojenos | Pracovni Respon | pracovni Pracovni
dent spokojenosti | spokojenost | dent ti spokojenost | dent spokojenosti | spokojenost

1 78 |Ne 37 115 | Ano 73 109 | Ano
2 78 |Ne 38 129 | Ano 74 94 | Ano
3 109 | Ano 39 96 | Ano 75 68 | Ne
4 99 [Ano 40 102 | Ano 76 69 | Ne
5 103 | Ano 41 77 | Ne 77 94 | Ano
6 74 | Ne 42 103 | Ano 78 88 | Ne
7 96 | Ano 43 112 | Ano 79 112 | Ano
8 97 | Ano 44 125 | Ano 80 120 | Ano
9 128 |Ano 45 121 |Ano 81 115 | Ano
10 90 | Ne 46 81 | Ne 82 98 | Ano
11 70 | Ne 47 76 | Ne 83 90 | Ne
12 84 | Ne 48 109 | Ano 84 91 | Ne
13 135 | Ano 49 121 |Ano 85 87 | Ne
14 81 |Ne 50 120 | Ano 86 91 |Ne
15 118 |Ano 51 87 | Ne 87 106 | Ano
16 72 | Ne 52 107 | Ano 88 108 | Ano
17 73 | Ne 53 120 |Ano 89 98 | Ano
18 122 | Ano 54 120 |Ano 90 95 | Ano
19 80 | Ne 55 122 |Ano 91 120 | Ano
20 132 | Ano 56 99 | Ano 92 98 | Ano
21 107 | Ano 57 122 |Ano 93 130 | Ano
22 122 | Ano 58 110 |Ano 94 101 | Ano
23 125 | Ano 59 98 | Ano 95 127 | Ano
24 99 | Ano 60 131 |Ano 96 90 | Ne
25 91 | Ne 61 105 |Ano 97 119 | Ano
26 81| Ne 62 149 | Ano 98 133 | Ano
27 141 | Ano 63 87 | Ne 99 147 | Ano
28 128 | Ano 64 93 [Ne 100 113 |Ano
29 90 | Ne 65 78 | Ne 101 108 | Ano
30 102 | Ano 66 80 |Ne 102 104 | Ano
31 92 | Ne 67 99 | Ano 103 114 | Ano
32 87 | Ne 68 70 | Ne 104 128 | Ano
33 120 | Ano 69 130 |Ano 105 103 | Ano
34 104 | Ano 70 89 | Ne 106 90 | Ne
35 97 | Ano 71 127 | Ano 107 111 |Ano
36 105 [Ano 72 101 | Ano
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Tabulka 36 - Ptehled nespokojenych respondenti

Celkova hodnota ,
pracovni Pracovni
. . spokojenost
Respondent spokojenosti

1 78 | Nespokojen
2 78 | Nespokojen
6 74 | Nespokojen
10 90 | Nespokojen
11 70 | Nespokojen
12 84 | Nespokojen
14 81 | Nespokojen
16 72 | Nespokojen
17 73 | Nespokojen
19 80 | Nespokojen
25 91 | Nespokojen
26 81 | Nespokojen
29 90 | Nespokojen
31 92 | Nespokojen
32 87 | Nespokojen
41 77 | Nespokojen
46 81 | Nespokojen
47 76 | Nespokojen
S1 87 | Nespokojen
63 87 | Nespokojen
64 93 | Nespokojen
65 78 | Nespokojen
66 80 | Nespokojen
68 70 | Nespokojen
70 89 | Nespokojen
75 68 | Nespokojen
76 69 | Nespokojen
78 88 | Nespokojen
83 90 | Nespokojen
84 91 | Nespokojen
85 87 | Nespokojen
86 91 | Nespokojen
96 90 | Nespokojen
106 90 | Nespokojen
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Ptiloha J — Pomocné tabulky MBI

Tabulka 37 - Pfehled vyhotelych respondent

Hodnota
pracovni Pracovni
Respondent | Pohlavi | Oddéleni Roky praxe | spokojenosti | spokojenost | EE | PA | DP | Vyhoiely
Intenzivni
16 |Zena |péte 6-10 let 72 | Ne 47| 31| 19| Ano
26|Zena | Ambulance |11-19 let 81 | Ne 36| 28| 22 |Ano
29 |Muz | Saly 20 a vice let 90 | Ne 35| 31| 17| Ano
37|Zena | Ambulance |20 a vice let 115 | Ano 29| 31| 17|Ano
Mén¢ nez 5
46 | Muz Standard let 81 | Ne 54| 27| 28 |Ano
Mén¢ nez 5
51 | Muz Standard let 87 | Ne 27| 25| 13|Ano
56 | Zena | Standard 6-10 let 99 | Ano 33| 26| 16|Ano
Mén€ nez 5
61 | Muz Standard let 105 | Ano 30| 27| 18 |Ano
64 | Zena | Standard 20 a vice let 93 | Ne 52| 30| 26 |Ano
Intenzivni
66 |Zena |péce 11-19 let 80 | Ne 371 29| 19| Ano
Mén€ nez 5
68 | Zena | Standard let 70 | Ne 54| 15| 23 |Ano
100 | Zena | Standard 20 a vice let 113 | Ano 31| 31| 32|Ano
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Tabulka 38 - Souhrnna statistika pracovni spokojenosti vyhotelych respondentt

. Primér | SMOD | Min | Max Kategorie Primér | SMOD | Min | Max
Kategorie
Plat 3,17| 0,94 |2,00| 5,00 | Soctalni kontakts 5 551 g5 09 5,00
kolegy mimo praci
Dovolena 3,33 1,07 2,00 | 5,00 | Spoluprace 2,42 0,7911,00]| 4,00
Socialni 275|  1,06]1,00| 5,00 | dPolupraces 2,33|  0,98/1,00| 4,00
vyhody fakultou
Pracovnidoba |  3,00| 1,04|2,00] 5,00| O3¢trovatelsky 2,75| 0,87 1,00 4,00
vyzKkum
PrileZitost psani a
Pracovni doba 2,58 1,16 | 1,00 | 5,00 | publikovani 2,83 1,11{1,00]| 5,00
odbornych praci
NepretrZita 275 0,87(2,00| 4,00 | Spoluticast 242 090]1.00] 4,00
pracovni doba
Volné vikendy 333  1.23]2,00] 5,00| Y4S primy 3,08 1,002,00| 4,00
nadrizeny
Planovani Ocenéni Vasi prace
volnych 2,42 1,00 | 1,00 | 4,00 | ze strany 2,42 1,00 | 1,00 | 4,00
vikendu nadiizenych
Kompenzace Ocenéni Vasi prace
,p 3,00 1,28 | 1,00 | 5,00 | ze strany 3,25 0,6212,00| 4,00
za vikendy P
spolupracovniku
Castecny 3,50|  0,67]2,00| 4,00 | Zpétna vazba 2,50|  0,67[2,00| 4,00
uvazek
v MozZnost vstupu do
Materska 3,17|  0,58(2,00| 4,00 | vybori 3,17| 0,722,001 5,00
dovolena v ix e s
pracovisté/instituce
Zabezpeceni 2,58|  1,00|1,00| 4,00 | Kontrola nad 2,75| 0,87|1,00| 4,00
péce o déti dénim
Vztahy s
ostatnimi 3,58 0,79 12,00 | 5,00 | Kariérni rist 2,83 1,03 1,00 5,00
sestrami
Vztahy s 250 1,00 1,00/ 5,00| Yiasmi 37| 1,03]1,00] 5,00
1ékari odpovédnost
2/ . Ovlivnéni
OSetfovatelskd | 5 5190|200/ 5,00 | pracovnich 275 0.62]2.00] 4,00
péée .
podminek
Socialni
Kontakt s 333  0,78]2,00| 4,00
kolegy v praci
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Tabulka 39 - Stupné€ ohrozeni syndromem vyhoteni v jednotlivych oblastech MBI

Stupei ohroZeni

Tabulka ¢etnosti: Emocionalni vycerpani

syndromem Pocet Relativni ¢etnost
vyhoreni (%)

Vysoky 47 43,93 %
Stiredni 17 15,89 %
Nizky 43 40,18 %
Celkem 107 100,00 %

Stupei ohroZeni

Tabulka ¢etnosti: Osobni uspokojeni z prace

Pocet Relativni ¢etnost
syndromem o
- (%)

vyhoreni

Vysoky 32 29.91 %
Stiedni 32 29.91 %
Nizky 43 40,18 %
Celkem 107 100,00 %

Stupen ohroZeni

Tabulka Cetnosti: Depersonalizace

syndromem Pocet Relativni ¢etnost
vyhoreni (V)

Vysoky 30 28,03 %
Stiedni 21 19,63 %
Nizky 56 52,34 %
Celkem 107 100,00 %
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