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Anotace v ¢eském jazyce:

Tématem mé prace je zmapovani symptomu syndromu vyhoteni v domech déti a mladeze
v Karlovarském kraji. Chtéla bych zjistit miru ohroZeni syndromem vyhoteni u pedagogu

volného Casu a potvrdit tak svoji domnénku, Ze se jedna o aktualni problém.
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Uvod 6

1 Uvod do problematiky

Stresu se nemtiZe nikdo z nas tplné vyhnout, je v nas i kolem nés. Tento pojem pochazi
z angli¢tiny a znamena zat€Z. Stres je reakce organismu na stresovy podnét neboli stresor.
Obecné prijatelna definice fika, Ze stres je soubor reakci organismu na vnitini nebo vnéjsi
podnéty, ktery narusuje normalni chod funkei organismu. Tuto nespecifickou obrannou reakci
zpusobuji pfedevsim — konflikty v mezilidskych vztazich, ¢asova tiseni, nadmérné pozadavky
na vykonnost, o¢ekavani ohroZeni, ztrata socialnich jistot, Zivotni problémy aj.

Castym problémem, zejména v socialné zaméfenych profesich, je burnout efekt — syndrom
vyhoreni, ktery je disledkem dlouhodobé pusobiciho stresu a nevhodného vyporadani se
s psychickou i t€lesnou zatézi. Proces, jehoZ vyvrcholenim je vyhofeni, vétSinou trvd mnoho

let.

Ve $kolstvi pracuji ¢trnact let - z toho pies deset let v domé déti a mladeze. UZ od nastupu
jsem byla neustale atakovana narazkami, jaka je v tomto zafizeni volnost a v podstaté je to
velmi hezka a nendro¢né prace. Neustdle posloucham, jak se uditelé, potazmo vychovatelé,
maji. Jen si neustdle st€Zuji na vyCerpani, unavenost a na ;tély stres... Nechci tuto praci
pojmout jako obhajobu pedagogické prace. Uvadim zde tento ,,pfedsudek® jako casto se
opakujici narazku, ktera se promita do Zivota pedagoga a to v nejriznéjsich formach.

Prace vychovatele v domech déti je velmi riznoroda a vyZaduje velkou davku kreativity spolu
se za¢nou ¢asovou dotaci. Vedeni zdjmovych krouzki, organizovani volného ¢asu déti béhem
Skolniho volna, pofadani nejriiznéjsich akci a soutéZi, metodické vedeni externich pracovnikd,
pobytové akce pro Sirokou détskou vefejnost atd. — to je zékladni vycet pracovni naplné

pedagogického pracovnika v dome déti.

Myslim si, Ze vychovatelé jsou ¢asto opomijeni — a to nepravem. Dobfe si uvédomuji vSechny
¢initelé a podnéty plisobici na vychovatele jako stresory, A protoZe toto prostfedi dobie
znam, rozhodla jsem se zmapovat symptomy syndromu vyhofeni v domech déti a mladeze
v Karlovarském kraji, a tim doloZit svoje presvédCeni, Ze jsou pedagogové volného Easu

ohrozeni syndromem vyhoteni.
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Prace je rozdélena do dvou ¢asti:

1. ast - teoreticka
o Nejdrive se vénuji stresu jako spoustée syndromu vyhoteni. Vyuzila jsem nékolik
pramenu. Tato kapitola je rozdélena do nékolika ¢asti — pro snadnéjsi orientaci v textu.
o Dale piiblizuji problematiku syndromu vyhoteni v teoretické roviné a z ruznych uhla.
Vyuzila jsem nejcastéji se objevujici symptomy a ty rozebrala. Za cil jsem si dala

ukazat, kolik podob syndrom vyhoteni mize mit.

2. ¢ast - vyzkumna
o Vyzkumna ¢ast je vénovana konkrétni hypotéze a naslednému vyhodnoceni.

o K vyzkumné €asti jsem vyuzila explorativni metodu — dotaznik.
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2 Teoreticka ¢ast

V tvodu teoreticke €asti bych se nejdiive chtéla pozastavit u stresu, jeho pfi¢inach, projevech
a dopadu. ProtoZe jestli je néco spoustééem syndromu vyhofeni, je to pravé dlouhodobg
pretrvavajici stres.

Ve druhé c¢asti se vénuji syndromu vyhofeni, symptomim a nejéastéji se vyskytujicim
formam. V zavéru teoretické ¢Casti se pozastavuji nad moznostmi zmirnéni stresu a

,rehabilitace” syndromu vyhoteni.

2.1 Stres

»Pfesna a zhlediska mediciny jednoznaéna klasifikace stresu je stizend subjektivnim
prozivanim depresi a duSevnich poruch. Symptomy se mohou vzijemné podobat, ale jejich
subjektivni prozivani je u kazdého &loveka jiné.«

Dnes uz je jasné, Ze syndrom vyhoteni je projevem nadmétného stresu, ktery ptedstavuje
automaticky probihajici reakci organismu na ohroZujici podnéty — stresory. Stres je pro Zivot
nezbytny (ma pfipravit organismus na utok nebo ut€k, v dalsi fazi pak na pfeziti v krajné
nebezpecénych podminkach), jeho nevyhodou pro souéasného ¢lovéka vsak je, Ze se dostavuje
jako reakce na podnéty z psychosociélni sféry, které rozhodné neznamenaji ohroZeni Zivota,
presto se cela kaskada dé&ju spusti stejné, jako by o Zivot skuteéné §lo. Organizmus ve stresové
reakci pietéZuje nékteré systémy a pritom energeticky neuvéfitelné plytvd. Odolnost viici

stresu je dana jednak konstituéné, jednak vyvojovymi faktory a také je mozno ji nacviCovat.

2.1.1 Priciny stresu

Nadmérnd touha po spoleCenském uznani. Neredlné poZadavky na vztahy mezi lidmi.
Ptedstava, Ze vSe musi jit ,jako po masle” a okamZit¢ se uskute¢nit, podobné i zbrklé
vytvafeni nazoru na to ,jak to ve skutednosti je*. Kladeni diirazu na véci, které nejsou

podstatné. Prehanéni a zveliCovani problémi. Cernobilé mysleni typu: ,,bud’ a nebo, jina

! Syndrom vyhoteni. [Internet] [18.9.2008] <http://www.ordinace.cz/clanek/syndrom-vyhoreni>
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moznost neexistuje”. Vztahovani problému k vlastni osob€. VSechny uvedené situace lze

vnimat jako dusledky nepfesného sebeocenéni a nadmérného ocekavani.

Drtiva vétsina lidi, kteti pfichazeji do terapie pravé pro mezilidské konflikty a problémy, je
pevné presvédEena, Ze k napravé véci by stacilo, kdyby jejich partner ¢i kolegové délali véci
jinak, nez je délaji. Jsou také neochvéjné pfesvédCeni o tom, Ze oni postupuji spravné, ale
okoli je podceriuje, ubliZzuje jim, manipuluje s nimi apod. Touha po uznani a ocenéni patii
k pfirozené a zdravé psychické vybavé. Touha po dokonalosti je nesplnitelnou fikci. VSichni
si v sob¢€ neseme od détstvi nadnesené ptikazy: ,,bud’ dokonaly, bud’ silny, pospé€$ si, musi§
vyhové€t druhym,...“, kazdy z nas ale v rizné mife. Pro né€koho takové piikazy pfedstavuji
doslova diktat (,,j4 bych mél, vlastné musim...*) a jejich nesplnéni (a splnit je nelze!) — je
povazovano za selhani. Cim vice se takovy jedince ,,$ponuje“ a zapomina na sebe, tim vic

pada...

Vysledky podobného sebetryznéni pak na sebe nenechaji dlouho ¢ekat a odrazi se v riiznych
télesnych funkcich (napf. v gastrointestinalnim traktu, bolestech hlavy, kardiovaskuldrnim
systému, celkové tnave aj.).

Jako stresové vnimame udélosti, které maji téi charakteristiky: neovlivnitelnost,
nepfedvidatelnost a miru, ve které pfedstavuji vyzvu pro hranice naSich schopnosti. Stupen,
ve kterém je udélost stresova, se samoziejmé u kazdého ¢lovéka lisi. To znamena, Ze lidé se
rovnéz lisi v mife, ve které hodnoti tutéZz udalost jako neovlivnitelnou, nepfedvidatelnou a
vyzyvajici jejich schopnosti, a toto hodnoceni z velké ¢asti ovliviiuje vnimanou stresovost

udalosti.

2.1.1.1 Neovlivnitelnost

Cim vice udalost vnimdme jako neovlivnitelnou, tim &ast&ji ji prozivame jako stresovou.
Zavazné neovlivnitelné udélosti zahrnuji smrt milovaného Elovéka,ztratu zaméstnani nebo
vaznou nemoc. Zfejmou pfifinou, pro¢ jsou neovlivnitelné udalosti stresové, je to, Ze je

nemizeme ovladat, fidit, mit pod kontrolou, Ze jim nemiiZeme zabranit nebo je pferusit.

2 Syndrom vyhofeni. [Internet] [18.9.2008] <http:/www.ordinace.cz/clanek/syndrom-vyhoreni>
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2.1.1.2 Neptedvidatelnost

Moznost predvidat a ogekavat stresovou udalost — i kdyZ ji jedinec nemtize ovlivnit — obvykle
snizuje intenzitu proZivaného stresu. Laboratorni experimenty ukazuji, Ze jak lidé tak zvifata
se lépe vyrovnavaji spiedvidatelnymi nepfijemnymi Zivotnimi udélostmi neZ
s nepfedvidatelnymi. KdyZ olekavaji pfedvidatelné stresory, vykazuji niz§i emo¢ni aktivaci,
maji mensi strach a stresory vnimaji jako mén& nepfijemné neZ nepfedvidatelné stresory

stejné intenzity.

2.1.1.3 Vyzva pro hranice naSich schopnosti

Nekteré situace jsou pomérné snadno ovlivnitelné a predvidatelné, ale pfesto jsou proZivany
jako stresové, protoZe jedince vedou az na hranice jeho schopnosti a pfedstavuji vyzvu pro
jeho pohled na sebe sama. Ac¢koli do urditych zat€Zovych situaci vstupujeme s nad$enim a
radosti, pfesto mohou byt stresové. Vhodnym ptikladem je vstup do manzelstvi, ve kterém se

lidé musi ptizptsobit mnoha novym podminkam.

2.1.2 Psychické reakce na stres

Stresové situace vyvolavaji emocni reakce v rozmezi od veselé nalady (kdy jedinec zhodnotil
situaci jako naro¢nou, ale zvladatelnou) aZ po uizkost, vztek, sklidenost a depresi (viz. obr. 1)*
JestliZe stresova situace pfetrvava, nase emoce mohou kolisat v zavislosti na usp&3nosti

naseho usili o zvladnuti situace.

Byvam napjaty/a a podrazdany/a :

, O malokdy: 195 (45.88%)
Obrazek 1. | measto: 155 (36.47%)

B velmi Casto: 62 (14.59%)
B nikdy: 13 (3.06%)

zdroj bttp ijste-ve ciresuvypinto cz

¥ Jste ve stresu. [Internet] [26.12.2008] <http:www.jste-ve-stresu.vypinto.cz/anketa>
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2.1.2.1 Uzkost

Nejéastdji se vyskytujici reakei na stresujici udalost je uzkost. Uzkosti rozumime neptijemnou
emoci charakterizovanou takovymi pojmy jako ,,starost®, ,,obava®, ,,napéti* a ,,strach*, kterou
obcas pozivaji vSichni lidé. U nékterych osob, které prozili udalosti, které jsou za hranicemi
normalni oblasti lidského utrpeni (napf. piirodni katastrofa, znasilnéni, unos ditéte), se nékdy

rozvine syndrom nazyvany posttraumaticka stresova porucha.

Hlavnimi pfiznaky jsou:
1) pocity otupélosti, nedostatek zdjmu o Cinnosti, které ¢lovék diive vykonaval, a pocit
odcizeni se lidem
2) opakované oZivovani traumat ve vzpominkéach a snech
3) tuzkost, kterd se miZe projevit poruchami spanku, potizemi se soustfedénim a
nadmérnou ostrazitosti. Neéktefi jedinci citi vinu za to, Ze piezili, zatimco druzi

zahynuli.

2.1.2.2 Apatie a deprese

vwr

Ackoli nejcastéjsi reakci na frustraci je aktivni agrese, opacnou, ale rovnéZ béZnou reakei je
uzavieni se do sebe a apatie. JestliZe stresové podminky trvaji a:jedinec je nezvlada, apatie
miZe pierist v depresi. Clovék se muZe dostat do situace, kdy uZ nechce prekondvat
piekazky, protoZe se citi bezmocni, se vzda pokusim vyhnout se jim, dokonce i v nové

situaci. Tuto nauénou bezmocnost je obtizné ptekonat.

2.1.3 Stres a zdravi

Nesmim opomenout ani reakci ‘téla na stresovou situaci a na disledky stresem vyvolanych
akci a jak mohou ubliZit na§emu zdravi. V této kapitole se vénuji porucham vegetativniho
nervového systému, metabolizmu, kardiovaskuldrnim nemocem... Samoziejmé to neni cela
ucelena studie, ale pouze vycet nejcastéjSich dopadii na organismus zplsobené stresem, a

tudiz impulsem k syndromu vyhofteni.
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2.1.3.1 Autonomni nervovy systém

Zékladnim zplsobem, jakym mozek komunikuje se zbytkem téla, je komunikace po
nervovych drahdach. Nervovy systém se skladd z nervi, které vychazeji z mozku a postupuji
michou az k t€Inim periferiim. Jednu ¢ast tohoto systému tvoti jednoduchy somaticky systém.
Jak jiZ nazev napovida, je to systém, jimZ ovladdme pohyby pazi a nohou podle svoji vile.
Druhou ¢ast systému oznaujeme jako autonomni neboli vegetativni systém. Jak je opét
patrné z nazvu, véci se tu déji automaticky a ¢lovék nad nimi nema pfili§ velkou kontrolu.
Tento systém fidi pochody typu traveni, srde¢niho tepu, funkce potnich zlaz a tak dale. M¢é
zajima praveé autonomni systém, protoZe se pfimo ucastni reakce téla na stres. Autonomni

nervovy systém ma rovnéz dve ¢asti — sympaticky a parasympaticky systém.

Vybézky sympatickych nervii vychazeji z mozku ven patefi, kterou opusti, rozvétvi se a
dosdhnou témér ke kazdému organu a cévé. Sit’ téchto nervi je tak rozsahla, Ze se dokonce
ptipojuje k drobnym svalikim spojenym s chlupy na naSem téle.* Systém se aktivuje pfi
reakci na jakykoli stres. Pomahd pfenaset ostraZitost, probuzeni, aktivaci a mobilizaci do
naSeho chovéni. Takové chovani lze struéné oznagit jako strach a pfipravu na 1tok, &i uték.
Systém se spusti ve chvili, kdy situace zaéne byt extrémné vzrusujici nebo alarmujici, jako je
tomu v pfipad¢ stresu. Béhem prvnich vtefin, kdy je télo zatiZeno stresem, se chemické

pienadete’ vyloudi a povolaji riizné organy do akce.

Parasympaticky nervovy systém hraje opacnou roli. Zprostiedkovani klidné a vegetativni
¢innosti. Podporuje rist, ukladani energie a dal$i pfinosné pochody.

Pri aktivaci pfedavaji vybéZzky od obou &asti nervového systému organu opacné pokyny.
Proto by bylo pohromou, kdyby se oba systémy mély spoustét v jedné chvili. Nase télo ma
pfirozen¢ fadu mechanism, jimiZ brani spusténi obou t&chto systému sou¢asné. Konkrétné je
to tak, Ze ¢ast mozku, kterd ve chvili plisobeni stresu aktivuje sympatické slozky, zaroven

inhibuje parasympaticky systém.

2.1.3.2 Metabolismus

Strategie rozloZeni potravy na nejjednodussi soucasti a jejich pfemény do slozitych forem

vhodnych pro uloZeni je pfesné to, co by nase télo mélo délat, kdyZ jsme se hodné najedli. A

* Pri podrazdéni zpiisobi, Ze se ndm chlupy na paZich vzty&i a v mistech, kde nejsou, nasko¢i ,,husi kize®.
3 Adrenalin a latka s ni uzce souvisejici, noradrenalin.
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prave to by délat nemélo, pokud pocitujeme aktualni fyzickou tisen (stresor). V té chvili totiz
télo vypina parasympaticky nervovy systém a sniZuje i sekreci inzulinu... Reakce na stres
funguje vyte¢né pri fyzické zatézi. UZ ne tak dobfe se osvédCuje pfi Cisté psychickém stresu —
pii nepifijemné spoleCenské udélosti, vefejnych vystoupenich, hadkach s manzely. V krvi je
spousta volné energie, ale chybi svaly, které by ji mohli vyuzit. Tak dochazi pfi ¢astém
opakovani stresovych situacich k dysfunkcim a tim k poruchdm metabolismu (nadymani,

prijmy, viedy...).
2.1.3.3 Kardiovaskularni ¢innost

DitileZitym aspektem reakce téla na stres je zintenzivnéni kardiovaskularni ¢innosti. Divod je
nasnadé€. Zkusenosti z evoluce fikaji, Ze pfi fyzickém stresu je tfeba dostat do svali kyslik a
energii a umozZnit tak Uték, nebo baj. Tato kardiovaskularni ¢innost se pfi plsobeni stresu
pfirozené musi zvysit. Opakovany stres znamend pro srdce, krevni cévy a ledviny pracovni
petiZzeni. JednoduSe feceno, zplisobi opotiebovani celého systému. Opakovana aktivace tak

vyvola tinavu a poskodi srdce a dalsi hlavni systémy. ©

2.1.4 Osobni dispozice

Jak jsem jiz psala vy3e, kazdy jedinec disponuje urditym dispozi¢nim mechanismem ke
zvladani stresu a stresovych situaci. Stres je souasti kazdého Zivota a nelze se mu vyhnout.
Je-li stimulujici, dokaZe nas posunout dal. Jsme-li oviem Casto vystavovani distresu, ma to na
nas negativni dopad. Hledisek, které souviseji s typologii nachylnosti na stres, je cela fada.
Kazdy odbornik se opird o sviij andl, ze kterého Gerpa zkulenosti a védomosti, a proto se
teorie tolik rGzni. M€ se zda logicky apel na temperament ¢lovéka. Jisté jinak bude
pfistupovat ke stresorim flegmatik a jinak melancholik. Pravé touto cestou mize i laik

odhadnout situaci nejen u sebe, ale i u ptatel a kolega.

6 KOUKOLIK, FR. Jd o vztahu mozku, védomi a sebeuvédomovani. Dotisk 1. vyd. Praha: Karolinum, 2005.
ISBN 80-246-0736-0
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2.1.5 Jak zvladat stres

Prvnim krokem je naucit se poznat, kdy stres pfichazi. Mezi prvni varovné signaly patii napéti
v krku a ramenech.

Dalsi krok je vybrat si cestu, jak se se stresem vypofadat. Jednou moZnosti je se stresové
situaci vyhnout. To ale ¢asto neni mozné. Druhou cestou je zménit zpisob, jakym na stres

reagujeme.

Dalsi uzitecné tipy, jak se se stresem vyporadat, jsou:
- Nelamte si hlavu s vécmi, které nemtzete ovlivnit, tfeba pocasi
- Ptipravte se jak nejlépe umite na okamziky, které pro vas budou znamenat stres
(pracovni pohovor)
- Zkuste se divat na zmény jako na pozitivni vyzvu a ne jako na hrozbu
- Pracujte na reseni konfliktd s jinymi lidmi
- Nebojte se popovidat o problémech s lidmi, kterym diavéfujete
- Stanovujte si redlné cile (doma i v praci)
- Jezte vyvazenou stravu
- Sportujte, meditujte

- Vénujte se svym konickam
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2.2 Obecné vymezeni burn - out

Unava, vyCerpani, krize vSedniho dne — to vSechno lze shrnout pod termin ,,burnout
syndrom®. Termin burnout (syndrom vyhofeni, vyprahlosti, vypéleni), ktery se objevil na
zacatku 70. let, popisuje profesionalni selhavani na zaklad¢ vycerpani vyvolaného zvySujicimi
poZzadavky, ztratu zajmu a potéSeni, ztratu ideald, energie 1 smyslu, negativni postoje

k povolani a nakonec i k vlastnimu Zivotu.

Definice Herberta Freudenbergera, zakladatele zkoumani problematiky burnout syndromu:
Jaké jsou zdkladni projevy burnout syndromu? U nékoho jsou to pocity vnavy a exhausce
(vyCerpani), neschopnosti setfdst pocit chladu, pocit fyzické vycCerpanosti, u druhého tfeba
Fada télesnych obtizi pocinajicich opakovanymi bolestmi hlavy, dechovymi tisnémi, pres
gastrointestindlni obtiZe doprovazené poklesem vihy, az po nespavost a depresi. Ve strucnosti
Ize Fici, Ze tento syndrom zasahuje na nejriiznéjSich mistech celou psychosomatickou oblast.
To jsou prevainé télesné projevy. Mohou se vSak objevit pFiznaky ve sféfe psychické a
behaviordlni: napriklad osoba zndma svou povidavosti je ndhle ndpadné zamlkld. Objevuje se
psychicka tinava, nuda, rezignace, ale také zvySend irriabilita (podrdzdénost), ostie az
nespravedlivé kritické postoje a dalsi zmény. (Freudenberger HJ: Staff burn-out. J.Soc.Issues,
1974, 5. 159-165)

Syndrom vyhofeni je Castym problémem zejména pracovniki ,,pomahajicich profesi*
(pfedevsim oSetfovatelil, socidlnich pracovniki, psychoterapeutii, zachranat, hasicu, ale také
uCiteld a vychovatelll), v posledni dobé také napiiklad investigativnich novinafi nebo
managerd, nedobrovolné vztazenych do ,,workoholického soukoli soutéZivosti“. Obé&tmi
tohoto pretiZeni se v3ak neziidka stavaji i osoby, které si pomahajici profese nevybraly, ale

byly k nim donuceny okolnosti (napf. blizci pfibuzni pecujici o téZce nemocné v rodinach).

V naSem Zivot¢ se mnoho situaci opakuje od détstvi do soucasnosti a stfadaji se negativni
emoce nimi spojené. Cim jsou &astéjsi, tim sndze pii nové podobné situaci sklouzneme k
brzkému vyhofeni. Pfidaji-li se k tomu zkuSenosti naSich rodi¢t nebo hlubsi generadni
zkuSenosti, zvétSuje se naSe nachylnost rychleji ,,vyhofet“. VSichni mame k syndromu

vyhoteni blizko, jenom naSe odolnost a zplsoby feseni mohou byt rtizné.
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Syndrom vyhofeni vede k utlumu empatie, vstficnosti a zajmu o druhé, ke ztraté nadSeni z
prace a zhordeni kvality poskytovanych sluzeb. Clovék ztraci vztah k realitg, propada se
do pfedstav ohrozeni druhymi, podezirani a zkratovych reakci. Muze skonéit hrubym az
agresivnim chovanim ke klientim, fluktuaci, alkoholismem, rozpadem pracovniho i
soukromého Zivota a pocitem ztraty smyslu Zivota, rezignaci na pomoc sam sobé&, piichazi i

deprese a pokusy o sebevrazdu.

Paradoxem je, Ze syndrom vyhoteni postihuje pravé lidi, kteti své povolani nebo vztahy
zaCinaji s obrovskym nadSenim, entuziasmem a velkym pracovnim nasazenim a idealy. Po
¢ase mohou byt zklamani ztratou ideéalnich predstav, ktera vede k pocitim osobniho zklamani,
aCkoli se snazi usilovné€ nalézt vychodisko a smysluplné pokratovani. Ptekazky a kupeni
nefeSenych problémi, neschopnost stihat pracovni a osobni nasazeni, vede k postupnému
fyzickému, emocionalnimu a psychickému vyerpani. Vétsinou si prestavaji uvédomovat
svoje chovani a dehumanizaci vztahd k okoli. PostiZeny mohou byt maminky na matefské

dovolené, stejn¢ jako mladi lidé v prvnim zaméstnani, nebo zkuSeny odbornik pracujici

dlouho v jednom oboru ¢i manzelé po deseti letech manzelstvi.

Psychické ptiznaky jako sebeobvitiovani, pocity netspé&snosti, myslenky, které dési které
bychom u sebe necekali, sebevycitky a pocity obéti a ob&tovani se, neschopnost vnimat lidi
osobn¢ a identicky, ale jako ,,pacouse, mentaly, haranty nevycvalany, ta baba z potravin, ta
nana nadrZend, ten idiot manzZel, ti vSichni na hlavu...” jsou bezpeénym piiznakem, Ze se

nachazi jedinec v n€které fazi syndromu vyhoteni.

Faze vyhofteni:

a) Nastup — vSichni nastupuji snad$enim a idealismem, ale nejasnymi
pfedstavami o praci. Prace se stava nejdileZitéjSi soucasti Zivota a napliiuje
jeho smysl, ostatni se stdva méné podstatné. Nejvétsim nebezpeéim tohoto
stadia se stdva identifikace sklienty a neefektivni vydej energie spojené
s dobrovolnym pfepracovanim.

b) Stagnace ~ piivodni nad3eni vyprchava, realita nuti slevit ze svych oéekavani a
zaCina starost o véci mimopracovni spojené se zajmem o osobni vzestup
(volny Cas, penize, partnefi, hobby, vyhledavani znamych, starost o sebe).

c¢) Frustrace — hodnoceni efektivity prace a jeji smysl: ma vibec smysl pomahat

lidem, ktefi o to nestoji a nezlep3uji se, ktefi mne evidentné zneuzivaji, ma
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cenu prat se s vétrnymi mlyny, byrokracii, nadfizenymi? Zacinaji se objevovat
emocionalni a fyzické obtiZe.

d) Apatie — je pfirozenou reakci na frustraci v situacich, které nelze ovlivnit,
délani pouze toho, co je v naplni prace a v Gfednich hodinach, vyhybani se
novinkdm a ndmaze, udrZet si misto kvili Zivobyti.

e) Intervence — posledni stddium syndromu, které stile jeSté je cestou ven
z problému. MiiZe to byt jakykoli krok, ktery je reakci na vyhoteni a je snahou
udélat cokoli, aby se prerusil kolobéh zklamani. Mtze to byt vice ¢asu na
soukromy zivot, prodlouzend dovolena, zména piatel, piestéhovéani, zména
povoléni atd. intervence mize byt zaméfena i na novy zplisob definice svého
vztahu k praci a pfeorganizovani dosavadniho nevyhovujiciho systému nebo
dal3i profesni vzdélavani a seberozvijeni vedouci ke zméné. Krize ndm mize
pomoci k rozpoznavani nasich silnych i slabych stranek, nalezeni hranic svych
moznosti, k vybudovani podpurné sité, ktera bude piedchazet dal$imu

nebezpeci vyhoieni.

Pokud hledaji cestu ven, snazi se o zménu prace ve svém oboru, napf. ,,atékem* do vyssich
pozic, kde nedochazi ke kazdodennimu ptimému styku s klienty. Mohou naprosto zménit
obor, z vyborné a schopné ucitelky se stane k udivu vSech prodavacka v kiosku. Nebo
zlstavaji, ale pouze pro jistotu zaméstnani a plat bez uspokojeni ze své prace. Jsou i

profesionalové, ktefi kon¢i s frustracemi, depresemi a unavovym syndromem na psychiatrii.

V partnerskych vztazich hledaji lidé postizeni syndromem vyhofeni zménu nebo utek.

2.2.1 Prace a spolecnost

v -

V této kapitole se vénuji nejcastéj$im podnétim a pfi¢indm mozZného rozvoje syndromu
vyhofeni. Vzhledem k tomu, Ze na pracovisti travime pomérnou &ast Zivota, jde tedy o
dulezitou slozku nadeho byti. Pracovni prostedi, jako takové, je tvofené z nejriiznéjsich
interpersonalnich vztahG. A pravé vztahy jsou dilezitym kli¢em k socializaci ¢lovéka, k
sebepojeti, k rozvoji a ke komunika¢nim dovednostem. Z nejriznéjsich vyzkumi lze
vyvozovat obecné zavéry o rizikovych faktorech a o rizikovych skupinach jedincd. Pro svoje

zpracovani jsem vybrala nejcastsji se vyskytujici rizika na pracovisti.
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2.2.1.1 Mobbing

Pojem mobbing pochazi z anglického slova ,,to mop*“ coZ znamena urazet nebo utlatovat.
Neni to samoziejmé fenomén konce dvacatého stoleti. Spory o kompetence, fevnivost, zavist,
pomlouvani, zamérné ponechavaji v nejistoté atd., to viechno se vyskytovalo i diive. Slovo
»mobbing" je uz dnes velmi bézné, ale pfesto se obvykle podcetiuje situace na pracovistich,
kde se tato cilena, systematicka, ¢asto velmi;jemné provadéna agrese déje. Je to svého druhu

. ’ y . r ’ ’ - ’ 7
lidova choroba a setkavame se s ni uz na zakladnich $kolach.

Dnes, v dob¢ silicich nejistoty, pokud jde o pracovni mista, v dob¢, kdy lidé ztraceji praci
v disledku systémovych zmén, vdobé, kdy vladne vysoka nezaméstnanost a obavy
z hospodarsky horSich Cast, které mozna pfijdou, se mobbing 3ifi v dosud nevidanych

rozmérech.

Heinz Leymann, Ktery se problematikou mobbingu zabyva, ji definoval takto:
“Mobbing je komunikacné negativni jedndni zaméFené proti urcité podrizené osobé. Obvykle

se déje casto a trvd del$i dobu. Tyto znaky zFetelné poukazuji na vztah obéti a pachatele.*

2.2.1.1.1 Faze mobbingu

Prvni faze zacina obvykle konfliktem, ktery nebyl véas a produktivné vyiesen. Zpo&atku by
se zalezitost mozna dala jeSté¢ néjak urovnat, ale na to uz byva pozdg, jakmile se rozjely

agrese a mocenské hry najedné strané a defenziva a nejistota na strané druhé.

V druhé fazi sili utoky, pomluvy a schvalnosti. Navic se k $ikanovani ptipojuji i dalsi osoby,
které se této oSklivé hry dosud neti€astnily. Obét’ je systematicky znejistovana a vyfazovana
z kolektivu. Sama pak tihne k obrannému postoji, postupné ztraci odborny i lidsky respekt a

stava s v ocich ostatnich outsiderem.

Tteti faze spoCiva v tom, Ze se utrpeni obéti nepiimo zvefejiluje. Silici nejistota a psychicka
zatéZ dostdvaji postiZeno osobu do stale vé&tsiho stresu, a tudiZ neni divu, Ze se objevuji chyby

a omyly. Diky nim uz se daji vZdy nalézt ,,opravnéné* diivody pro kritiku, a tak se postiZzeny

7 KALLWASS, A. Syndrom vyhoFeni v prdci a osobnim zivoté. 1. vyd. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-
299-7
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ocitd v bludném kruhu. KdyZ dojdou véci tak daleko, je uz pozdé¢ na pokusy o smirné

urovnani konfliktu.

V posledni, c¢tvrté fazi, se postizeny vzdava a dava vypovéd, odchézi do pracovni

neschopnosti, nebo se nechava ptelozit do jiného oddéleni, pokud je to mozné.

»Mobbing je cileny psychoteror a je tieba védét, Ze si pfednim nemohou byt jisti ani sami
vedouci — na vSech trovnich jsou ptece lidé, kteti jdou pfes mrtvoly. Stres zpisobeny
mobbingem se pfipojuje k viceméné obvyklému pracovnimu stresu a nasledky na sebe
nenechaji ¢ekat. Z duSevni zatéZe se vyviji zatéZ télesna a postizeny miZe skondit ve stavu

, < R
pracovni neschopnosti.*

2.2.1.2 Stres — trvaly pres

Clovék si uz dost dlouho ptipada svym zaméstnanim tplné vy&erpan. Nedokaze jiZ posoudit,
nakolik ho prace zmdahala na zacatku. Dnes uZ bézi stale kupfedu - jenze jako mys, ktera béha
v kole. Nevidi svétélko nadéje, Ze by se néco zlepsilo, nema dost sil ani zazitkd uspéchu.
Béhem volna odklada vSechny nevytizené povinnosti, ale vytouZzené a nezbytné zotaveni se
nedostavuje. Postizeny ¢lov€k se citi stale vice unaveny, vy&erpany a neschopny dostat
naroénym pracovnim zavazkidm. Praci pak vykonava jen mechanicky a bez jiskficky
nadSeni.Permanentné na sebe vyviji nadmémy tlak, a to tak dlouho, aZ se objevi symptomy
stresu. V tomto pfipadé mlZeme pro piesnost hovofit o distersu, tedy negativnim,

kontraproduktivnim stresu.

2.2.1.3 NevytiZenost

Zdrojem stresu na pracoviSti se mizZe stat i nuda. Prili§ nizka naro¢nost prace a malo
skuteCnych zazitkd Gspéchu jsou ¢astym atributem a neuspokojuji energetickou a agilni
povahu. Lidé si ptipadaji, na rozdil od jinych lidi, nevyuZiti a nevytiZeni. Ptesto se z prace
vraceji unaveni a zniceni. Stres v urité mife (jako je napf. tréma) je ptevazné pozitivni prvek
(eustres) a ¢asto je nutnou vzpruhou v monotonnim, neptili§ uspokojujicim zaméstnani.

Pracovni nevytiZenost miZe byt také soucasti mobbingové strategie namifené proti nim.

¥ KALLWASS, A. Syndrom vyhoFeni v prdci a osobnim Zivoté. 1. vyd. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-
299-7
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2.2.1.4 PfetiZeni a ztrata orientace

Vsude se o¢ekdva suverenita a sila, vSude panuje nevyi¢ené ocekavani, Ze se clovék se svymi
ukoly bude potykat pokud moZno naprosto samostatné. A to 1 v pfipadech, kdy je
zaméstnanec takika hozen do pracovni ¢innosti, kterd je pro néj zcela nova.

Zde uz nalézame zivnou puidu pro psychické a fyzické pretiZeni. S takto problematické
vychozi pozice se pomérné snadno muize rozvinout syndrom vyhofeni - samoziejmé podle
toho, jak ¢loveék s nadmérnou zatézi zachazi a na kolik si uvédomuje nebezpeéi stavu, v némz
se naléza. Nedbat na dusevni a télesnou nepohodu a dé€lat dal, jako by se nic nedélo, je i
v tomto ohledu velice riskantni. Pracovni prostfedi obvykle pfili§ nedovoluje dat najevo

nejistotu.

Rizikovym faktorem, ktery miZe v zaméstnani pusobit na vznik syndromu vyhofeni, je
nedostate¢na zpé€tna vazba. DalSim rizikovym faktorem je situace, kdy nejsou jasné rozdéleny
ukoly a kompetence. Tak se €lovék snadno dostane do uzkych, coz si okoli obvykle vyklada
spiSe jako osobni nekompetentnost. Podstatnym faktorem je rovnéz konkurenéni situace
v pracovnim prostiedi. Nelze opomenout ani $patné pracovni podminky a jednotvarnou praci.
Cloveék proziva cosi jako ,narcistické“ zranéni. Pocit hroziciho se selhdni sili stile vice,
v ~ . v o . rN 3 w ’ e 4 ’ ’ , . ’
piestoZe — a to je tieba zdiraznit —potiZe jsou vlastné viceméné normalni problémy spojené se

Zpracovanim.

2.2.1.5 Strach o misto

Jednim ze ,,spoustéCl stresu® je strach o svoji praci — misto. Ve své podstaté se jednd o
existenciondlni problém. Nelze jej pausalizovat na ur¢itou vékovou skupinu, pfesto nejvice
jim trpi star$i lidé. Skute¢n€ to neni spravedlivé. VSechny apely na hospodaistvi, aby byli
star§i lidé zaméstnavani, zlstavaji viceméné bez odezvy, afkoli se uz léta nafika nad
neutéSenym stavem, ktery pietrvava. Stejné jako diive se nezaméstnani vy3$siho vé€ku znovu a
znovu dozvidaji, Ze ptes veSkerou svou kvalifikaci a profesni zkusenost jsou na to které misto
ptili§ stafi. A bludny kruh je uzavien. Clovék zagne trpét predstavou nejistoty a velkymi
existenénimi obavami. Jeho trapeni se projevuje rliznymi psychosomatickymi symptomy,
¢ernymi myS$lenkami a strachem ze socidlniho sestupu. Chybi mu perspektiva a uZ nema jasno

ani v otazce svych odbornych silnych a slabych stranek.
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2.2.2 Rodina a partnersky vztah

V této kapitole se vénuji vzniku syndromu vyhotfeni v primarnich vztazich. Zajimaji mé
pfi¢iny ve sféfe partnerského nebo rodinného Zivota. Tyto oblasti v§ak piisobi samoziejmé i
na oblasti Zivota pracovniho a spolefenského. Zejména Zendm, které nesou nékolikanasobné
bfemeno (starost o domacnost, vychova déti a zaméstnani), hrozi opomijeni vlastnich
duchovnich, duSevnich a télesnych potieb ve prospéch celku. Podstatou roli v tom hraje také
tradi¢ni rozdéleni roli — Zena drZi rodinu pohromadé. Nékdy to dojde tak daleko, Ze si ¢lovék

pfipad4, jako by ani neexistovat, je vyhasly, vyhotely.

Védecka studie kalifornské univerzity ostatné prokdzala u Zen souvislost mezi starnutim
bunék a domécim stresem. Prokézala rovnéz, Ze je velice dulezité reagovat adekvatné uz na
prvni ndznaky stresu. To znamena mimo jiné také rozpoutat konflikty — vznést pozadavky
viéi partnerovi, naléhat na jiné rozdéleni ukold nebo na zavedeni piestavek, zavést si
rozumné strategie zachazeni se silovymi rezervami. PostiZenym se to zda Casto naprosto
neproveditelné. Jen v€asnou antistresovou prevenci v8ak miZeme zabranit dlouhodobému

stresu.9

2.2.2.1 Vyhotela na vSech frontach: hospodyné, matka, milenka a tak dal

Aktudlnim syndrome vyhorfeni trpi dnes nejen ucitelé a uditelky, socialni pracovnici a dalsi
lidé, kteti se staraji o jiné, ale stale vice také Zeny bojujici ,,na viech frontach®, protoZe jsou to
zaroven pracovnice v zaméstnani, matky, manzelky a hospodyné. Pro rizikovou skupinu jsou
pfiznaéné postoje, Cinnosti a zaméstnani, které: souviseji s maximalnim nasazenim a
angazovanosti. Obraz této zavazné psychické i fyzické poruchy lze jen stéZi vymezit.
V komplexu syndromu vyhofeni se mlze manifestovat pftiblizné 130 nejriznéjsich,
mnohotvarnych télesnych i duSevnich symptomd. Je to dlouhy seznam — od bolesti hlavy a

nespavosti az po ztratu motivace..

2.2.2.2 Mame nemocné dité

Okoli si vétsinou jen st€Zi dokaze predstavit, nakolik miZe trvale nemocné nebo postiZzené

dité rozvratit duSevni a rodinnou rovnovahu. Otfeseno a proménéno je viechno, co se v jinych

> KALLWASS, A. Syndrom vyhoFeni.v prdci a osobnim zivoté. 1. vyd. Praha: Portal, 2007. str. 57 ISBN 978-
80-7367-299-7
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rodinach déje tak samoziejme, Ze se o tom ani neuvazuje. Spontanni akce, spole¢né dovolené,
¢as na vecefi ve dvou atd., vSechno je ztiZeno, ne-li znemozZnéno. Péce o nemocné dité ¢asto
pohlcuje veskerou energii rodi¢d a nasledky v podobé nejriiznéjSich deficitd na sebe nenechaji
dlouho ¢&ekat. Zdravi sourozenci byvaji na jedné strané pretéZovani a na druhé strané dusevné
zanedbavani, protoze jsou zkratka zdravi a ,,samostatni*. VE&tsinou musi jejich zajmy ustoupit
do pozadi. To je koneckoncil jedna z neptijemnych zkuSenosti rodic¢i s nemocnym ditétem.

Ale jejich bézny den je tak naro¢ny, Ze se Casto divime, kdy vibec berou silu, aby to zvladli.

Nabizi se otazka, zda jsem se pomalu, ale jisté¢ neodnaucili adekvatné ptistupovat k takovym
samoziejmostem, jako je péfe o nemocného €lena rodiny. Nemoc a postizeni pro nas dnes
neni samoziejmost. Postizené rodiny se Casto ocitaji v izolaci, protoze okoli je pozoruje se
zv€davosti a rozpaky. Spole€nost, ktera vyzdvihuje perfektni télo a dokonalou funk¢nost, si
dost dobé neumi poradit se svymi slabymi a nemocnymi ¢leny. Takové nepfijemnosti se
odsouvaji na okraj spole¢nosti a mnoho pfimo i nepfimo postizenych lidi zlstava se svymi
problémy samo. Bojuji a se zatnutymi zuby jdou dal, dokud jim.zbyvaji néjaké energetické
rezervy. Jsou stdle vic vyCerpani, rezignovani, aZz nakonec osamoceni. Typicky syndrom

vyhoteni.

2.2.3 Prevenci je kriticka sebereflexe a realistické nastaveni pozadavki

Jak fika jeden soucasny psychologicky slogan: JestliZe nékdo vyhorel, musel zdkonité predtim
horet, a to velmi intenzivné. Je to stejné jako s onou svickou zapdlenou z obou koncii. Neni
tedy divu, Ze obéti burnout jsou predevsim lidé, ktefi se do svého poslani vrhli vybaveni
nesplnitelnymi idedly, nadmérnym ocekdvdnim, které prFi kritickém rozboru neobstoji
v konfrontaci s realitou. Ulohou odbornika (psycholog, psychiatr s psychoterapeutickou
erudici) je v prvni fad¢ naucit je spravné mire sebeocenéni ve vztahu k naro¢nosti ukold —
neexistuje zde univerzalni doporudeni, protoZe situace je vzdy pro kazdého specificka a
individualni.

a) postupy neucelné — sem patii predevSim rtizné ,,zb&silé samolécitelstvi“ (kofein,
nikotin, alkohol, lehké drogy). Dal$im destruktivnim postupem je staZeni se do
izolace. Vysledkem byva sebelitost nebo autoagresivni postoje.

b) Postupy Gcelné — dilezité je vyciSténi interpersonalni situace a dobré socialni kontakty

— na pracovisti a zejména v rodin€. Pak je nezbytné zaujmout k sobé kladny postoj.
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Zakladatel transakéni analyzy Eric Berne postuloval filozofii své skoly vétou: ,,Clovék
potFebuje nékolik pohlazeni denné, jinak mu vysychd micha“. Pohlazenim se rozumi i
ocenéni a obecné vlidny pfistup z okoli. Soucasné by se kazdy mél umét pohladit také
sam. To neni seberozmazlovani, ale naplnéni skute¢né potfeby. Vypravi se, Ze slavny
americky psychiatr H.S.Sullivan se v dobé obéda pohyboval po oddéleni a tazal se,
zda jeho pracovnici jiz byli na obédé. Kdyz se dozvédél, Ze nebyli, protoze neméli Cas,
protoZe se prece museji starat o pacienty, Udajné vybuchl: ,tohle mi Feknéte jesté
Jjednou a mdte paddka! Kdo se neumi poFddné postarat sim o sebe, neskytd zdruku,
fe se postard o druhé!“ Tato véta by méla byt naucenim pro ty ,,obétavé*, ktefi to se

svou obétavosti prehanéji.

2.2.4 Zavérecéna doporuceni

Plnéni zéakladnich pozadavkli mentalni hygieny, optimalizovani relaci mezi zatézi a
doporugenim pro vSechny, pro osoby v zatéZovych provozech v3ak se tfemi vykfi¢niky navic.
Pro ty, ktefi maji radi ,,desatera® a jiné shrnujici pfehledy, uvadim na zavér doporuceni pro ty,
ktefi berou svou praci nejen jako povolani, ale také jako poslani. A je vhodné predat je i
rodinnym pfislu$nikd, ktefi byli neblahym osudem do tohoto postaveni vtlageni.

Bud’ sam k sob¢ laskavy a vlidny

Uvédom si, Ze tvym ukolem je pomahat zménam, ne nasilné ménit

Najdi si své ,,atocisté* — misto klidu

Bud’ druhym oporou, neboj se je pochvalit, nau¢ se to pfijimat od nich

Uvédom si, Ze v situaci v niz jsi, jsou zcela opravnéné obcasné pocity bezmoci

Snaz se obménovat své pracovni postupy a neupadat do stereotypu

Snaz se sam sebe posilovat a povzbuzovat

Vyuzivej posilujicich prvki ptatelstvi

Ve volném ¢ase nehovoft o praci

Planuj si chvile oddechu a odpoéinku

Naug se fikat ,,rozhodl jsem se namisto ,,musim®

Nau¢ se fikat NE; za co stoji kazdé tvé ANO, kdyZ nikdy neumis fict NE?

Raduyj se, sméj se a hraj si
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3 Vyzkumna ¢ast

Pedagogicka prace je psychicky velmi naroéna. Tato profese vyZaduje psychickou odolnost,
schopnost ovladani socializaénich technik a metod... Vycet vSech ,,potieb* by mohl byt
namétem celé jedné prace. Pedagogové volného Casu jsou zafazeny mezi pedagogické
pracovniky, pfesto jsou stale na chvostu. Jak jsem jiz uvedla v Gvodu prace, jejich profese je
Casto bagatelizovana na pouhé ,hrani si sdétmi“. Samoziejmé to tak neni. Naopak jsou
vystaveni hned nékolika tlakiim:

détem samotnym (pfi problémovych situacich ¢asto argumentuji, Ze si krouzek plati, tak

si mohou délat co chtéji)

rodic¢iim

velké ¢asové dotaci plynouci z jejich profese

niZ8i moznost dalsiho vzdélavani ve svém oboru

- zanedbavani vlastni rodiny a soukromi...

To v8e ma samoziejm€ na pedagogy volného €asu negativni vliv. Jsou asto ve stresu a
radosti z prace jiZ nelze kompenzovat vie ostatni. Prosté jiZ na to nemaji dostatek energie.

Cilem moji price je zmapovani symptomi syndromu vyhofeni u pedagogickych
pracovniki domu déti a mladeze v Karlovarském Kkraji a dokazat, ze pedagogové

volného ¢asu jsou ohrozeni syndromem vyhofeni.

Vybérovou skupinou jsem zvolila pedagogické ‘pracovniky v domech déti a mladeze
v Karlovarském kraji. Skupina je velmi rtiznoroda. MuZi i Zeny, mladi i zrali, novaéci v oboru
¢i dlouholeti pracovnici. Jde tedy o typickou a standardni skupinu — vzorek. Na dotaznik

odpovédélo 15 respondentt.

Karlovarsky kraj patfi mezi nejmensi kraje Ceska, a proto méme tu vyhodu, e se vichni
pracovnici domu déti a mladeZe zname. Bylo tedy jednoduché poZadat o spolupraci ostatni
domy. Ackoli mym prvotnim zamérem nebyla reakce respondentli nad zadanym tématem,
skoro vSichni dotazovani méli potfebu se k tématu syndromu vyhotfeni vyjadfit. A to
samoziejmé vzhledem ke své osobé. Reakce respondentl jsem si zaznamendvala a vystupem

je toto zjisténi:
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Muzi se nejéastéji zajimali o téma jako takové a nabizeli mi spolupraci nejen svou ale i
kolegt.

Zeny reagovaly o poznani ostraZitéji. Po mém vykladu tématu okamzité zacaly vztahovat
syndrom vyhofteni k vlastni osobé a konstatovaly jisté ohroZeni. Jejich chut’ spolupracovat jiz
zdaleka nebyla tak velika, jak tomu bylo u muzZskych respondenti. Jisté uvolnéni ze strany
Zen pfislo, kdyZ jsem jim popsala, Ze se nejednd o diagnostikovani syndromu vyhofeni, ale o

pouhy inventat projevu.

Toto poznani mé vede k zamysleni. Nejdiive jsem dlouze pfemyslela o diivodech obav, které
byly pii hovorech tak zjevné. Snazila jsem se na problém podivat z mnoha nejriiznéjsich Ghli.
Nejvice se pfiklanim k velmi Spatném povédomi o syndromu jako takovém. Lidé si jej Easto
zaméiuji s neschopnosti a osobnim selhdnim. MozZna, Ze i gendrové role sehraly uritou
tlohu. Rika se: ,,Zena vydrzi vic nez kan®“. Viichni jsme pfijali tuto roli a Zijeme s ni. Jak je
tedy mozné, Ze by ta ,,Zena“ mohla podlehnout n&jakému syndromu vyhoieni? To je pouha

chvilkova zalezitost, zase bude pak ta silna...

Pro svij vyzkum jsem pouZila dotaznik publikovany Narodnim dobrovolnickym centrem
Hestia - Praha z ptednaSky Tamary a Jitiho ToS$nerovych — tzv. Inventaf projevi syndromu
vyhofeni. Tento dotaznik jsem dotvofila v duchu pivodniho ,Inventafe. Otiazky jsem
formulovala vzhledem k dotazované skupiné, avSak podstatu otiazky jsem zachovala.
Dotaznik zkoumd ¢tyfi roviny chovani a jednani (kognitivni, emocionalni, télesnou a

socialni), viz. tab.1.

Souctem v3ech Ctyf rovin ziskame celkovou miru nachylnosti ke stresu a syndromu vyhoteni.
Maximalni hodnota celkového souctu je 96, minimalni 0.

Nejedna se o hodnotici test ale pouze o orientaéni zjisténi, ve kterych slozkach osobnosti neni
v3e v poradku.

Vysoké hodnoty celkového souctu bodd jesté nemusi svédCit o syndromu vyhofeni. Spise
mohou byt podnétem k dal§imu patrani po Zivotnim stylu, resp. po stylech chovani a
vypofadani se s problémy.

Praktické vyuziti vysledki testu: vysoké hodnoty souctu bodi v nékteré z uvedenych rovin

napovida, které sloZce osobnosti se vice vénovat.
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V jednotlivych rovinach lidské psychiky — rozumové, emocionalni, t€lesné a socialni, hodnoti
syndrom vyhofeni mezinarodni klasifikace nemoci ICD 10; kategorie Z 73.0 Problémy
s obtizemi v uspofadani Zivota.

DOTAZNIK - Syndrom vyhoieni

<

N¢

Q.
<

¢asto | nékdy | ztidka | nikdy

W
[\
o

ObtiZné se soustfed’uji

NedokaZi se radovat ze své prace

Ptipadam si fyzicky ,,vyZdimany/a“

Nemam chut’ pomahat s problematickymi détmi

Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech

Jsem skli¢eny/a

Jsem nachylny/a k nemocim

Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovoriim s kolegy

Vyjadtuji se posm&¥né o ptibuznych klienta i o klientech

. | V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a

.| Mam problémy se srdcem, dychanim, travenim, apod.

. | Frustrace ze zamé&stnani naruSuje moje soukromé vztahy

. | Miij odborny riist a zajem o obor zaostava

. | Jsem vnittné& neklidny/a a nervozni

. | Jsem napjaty/a

. | Svou praci omezuji na jeji mechanické provadéni

. | Pfemyslim o odchodu z oboru

. | Trpim nedostatkem uznani a ocené&ni “

.| Trapi mé& poruchy spanku

. | Vyhybam se u¢asti na dal$im vzdé&lavani

. | Hrozi mi nebezpedi, Ze ztratim piehled o déni v oboru

.| Citim se ustradeny/a

NS RN O RN (SR N O e e e e e e e e
W=DVl |n| bW — || PR NP WIN =

. | Trpim bolestmi hlavy

RN R RN N e N e R R R P P R o E N S
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=] [e] fo] le] o] o] fe] fe] [a) fo) [o) (=) [ o] o] o] o] o) fo] fe] fa) fa] Fa)

24. | Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovordm s rodi¢i déti

Ta.b. 1
Vyhodnoceni dotazniku (viz. tab.2)

Podle niZe uvedené tabulky lze zjistit hodnotu kazdé roviny zvlast’ a tim vy¢ist individudlni
stresovy profil.

Maximalni hodnota bod v jedné roving je 24, minimalni — 0 bod.

) polozka
rovina
Cislo |[¢islo |éislo |Cislo |é&islo |é&islo
rozumova 1 5 9 13 17 21
emociondalni 10 14 18 22

11 15 19 23
12 16 20 24

Tab.2 |t€lesnd

Bl W N
xR ] D

socialni




Vyzkumna ¢ast 27

3.1 Vyhodnoceni testu

Rozdala jsem 25 dotaznikl, coZ je zhruba pocet stidlych (kmenovych) pedagogickych
pracovniki v domech déti a mladeze v Karlovarském kraji. Moji cilovou skupinou byli pravé
tito pracovnici. Dotazniky se mi nevratily z malych obci, kde jsou stfediska volného ¢asu
soucasti zakladnich $kol a $kolnich klubti a z Domu déti a mladeze v Sokoloveé. Celkem tedy
analyzuji 15 vyplnénych dotaznikd. (Jsem piesvédfena, Ze nespoluprace z malych stfedisek
volného ¢asu je zapfi¢inéna malou poéitatovou gramotnosti. V Sokoloveé fesi jiz delsi dobu
interni problém, a proto ,nekomunikuji“.) VSichni dotdzani pracovnici souhlasili se

zpracovanim a zvefejnénim v moji praci.

3.1.1 Celkové vyhodnoceni dotazniki

Vyhodnotila jsem dotazniky dle tab. 2 a celkovy sumaf jsem zpracovala do grafu (viz. graf 1).
Vyznadila jsem celkovy sumaf spodilem jednotlivych zkoumanych rovin. Rozmezi
naméfenych hodnot bylo dano minimélnim poétem dosaZenych bodt aZz maximélnim poétem
dosaZenych bodu. (tj. 0 — 96).

Celkovy pifehled vyhodnocenych dotazniki

50
45
40 |
35 |
. %
dosazené body 25 1 —1— ; O rovina socialni
| ]Orovina tdlesna
20 | A rovina emocionalni
15 minisinininininin “i O rovina kognitivni
10 | | 1 !
.5 —HHH HH
o

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Graf' 1 respondenti
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Srovnala jsem dotazniky podle celkového souétu naméfenych hodnot. Minimalni jsou 4
dosaZzené body a maximalni pocet dosaZenych bodi je 48. Osobné jsem byla vysledkem
st€zuji na nejraznéjsi piekazky ve své praci. KdyZ dosazené vysledky zpriiméruji, dostanu se
na hodnotu 24 bodi, coz je vysledek pfi dolni hranici. To tedy znamena, Ze samotni
pracovnici se citi dobfe a ohroZeni syndromem vyhofteni je malé.

Rada bych se jeSt€ pozastavila u respondenta &. 3 s poltem dosazenych bodi 13, u
respondenta €. 13 s dosaZzenym poctem 32 bodi a u respondenta €. 15 s nejvy$sim poétem

dosazenych bodl — tj. 48. Dotazovani ¢. 3 a €. 15 mi pfilozili k vyplnénému dotazniku i

privodni dopis. Dotazovana €. 13 je moje kolegyné.

Dotazovany ¢&. 3 — jedna se o zastupkyni feditele v pfeddiichodovém véku. Je &innd a snazi se
drzet tempo s nastupem modernich technologii a novych metod prace. Je vstiicna a ochotna
ke spolupréci. Samoziejmé, Ze uptednostiiuje véci jiz zab&hlé a ,,provéfené” asem. Kreativita
neni jiz tak Sirokd a mozZna né€kdy zbytetné lpi na zastaralych modelech. Mysli si, Ze se
v nékterych ¢astech dotaznikd nadhodnotila, ale lze pochopit jeji divody.

Dotazovany €. 13 — jednd se 0 moji kolegyni ve v&ku 55 let. Pravé tato kolegyné mé ptivedla
na zkoumdni a zpracovani tématu syndromu vyhoteni. Jsem piesvédéena, Ze se nachazi ve
stddiu frustrace az apatie. Je klasickym pfipadem zapaleného &lovéka, ktery byl na zalatku
sv€ kariéry zapdleny, nadSeny, inovativni. JenZe sily ji dochézeji a ona nedokaZe zpomalit
tempo. Byvé Casto podrazdénd az zla, zmény bere jako osobni Gitok a vie nové ji ptipada
naprosto zbytecné a bezucelné. Je plna negaci a odmitd pomoc. Mechanicky vykonava svou
praci a na pracovisti travi mnohem vice ¢asu nez je potieba. Tvrdi, Ze bez ni by jeji oddéleni
nefungovalo, protoZe ji neustale nékdo z externich pracovnikd potfebuje. Je rigidni na
vSechny logické argumenty. Spoluprice sni je ¢im dal tim slozit&jsi , ne-li nemoZna.
Diikladné jsem prozkoumala jeji dotaznik. Nevim, zda ho vyplnila podle vlastniho
presvédCeni, ale zcela neodpovida skute¢nosti. Dotaznik mi vyplnila s nechuti a komentovala

ho jako ,,blbost*.

Dotazovany €. 15 — jedna se o feditele ve vé€ku 50 let. Dosahl nejvice boda tj. 48. On sam
popsal sebe takto: Vyplnil jsem dotaznik viiné poctivé a nestacim se divit. Jak nad téma

otazkama premyslim jednotlivé, tak to jde. Ale v jednom dotazniku to vypada jinak. Ja se ale
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fakt takhle citim. Jestli to neni tim, e intenzivné pracuji s détmi 28 let. Je to na zamyslent. “
Jeho pristup se mi velmi libil. Jako jeden z méla pochopil, Ze nikoho nechci soudit. Ze
vystupem pro n& samotné (dotazované) muZe byt i zjiténi, Ze se néco d&je a je tfeba se
k tomu postavit éelem. Piehodnotit dosavadni zpisob chovani, jednani a Zivotni styl. Nejsou

pro mé duleZité dosaZené body ale vlastni introspekce.

3.1.2 Celkovy nahled zkoumanych rovin

Pro analyzu dotaznikii jsem dale zpracovala graf (graf 2) svyznadenim jednotlivych

zkoumanych rovin.

Celkovy néhled rovin

Graf neodhaluje pfili§ velké disproporce mezi jednotlivymi rovinami. Nejvice ,,postizenou*
rovinou je t€lesnd. Tato rovina je nejéiteln&jsi i pro laika. Projevy jsou ziejmé a nevyZzaduji

hlubsi introspekci.

Nejlépe si vede rovina socidlni. Jsem piesvédéend o tom, Ze 90% vsech pedagogickych
pracovnikl v domech déti a mlddeZe vstupuji do své profesni dréhy s nad$enim a zapalem.
Proto neni divu, Ze tato rovina je nejlepsi. I s ptibyvajici unavou a v&€kem je détska rozzatena

tvar stale tim nejlep$im hodnocenim pro kazdého pedagoga.
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Kognitivni a emocionalni roviny jsou vyrovnané. K rozkliCovani je potfeba peclivé
introspekce a osobné se domnivam, Ze nejlépe s dopomoci odborného pracovnika. V3ichni
mame tendenci nafe problémy bagatelizovat a nebo je pfifazovat k momentélni naladé a

problému.

3.1.3 Kognitivni rovina

Kognitivni (poznavaci a rozumova) rovina je prvni ze &tyf zkoumanych rovin. Psychické
negativni pfiznaky:
-  ztréata nad$eni, schopnosti pracovniho nasazeni, zodpovédnosti;
- nechut, lhostejnost k préci;
- negativni postoje k sobé&, k praci, k instituci, ke spole¢nosti, k Zivotu;
unik do fantazie;

- potiZze se soustfedénim, zapominani.

Kognitivni rovina

NN N NN
[
|
|
l

dosatené body 5
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Graf 3
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Zpracovany graf (viz. graf 3) mapuje pravé kognitivni rovinu viech dotazovanych. Bodové
vymezeni je od 0 do 24 moznych ziskanych bodii. Samozfejmé plati, Z¢ horni hranice je jiz
zna¢n¢ zneklidiiujici a je tfeba okamzité intervence. Dotazovani dosahli maximélniho po&tu
10 bodd. Myslim si, Ze jiz zde by bylo na mist¢ zamyslet se nad dosazenym vysledkem a

pracovat v této roving.
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Jak jsem jiZ psala vy3e, hledala bych i souvislost s minimalni moZnosti dale se vzd€lavat ve
svém oboru. Centra vénujici se dalSimu vzd€lavani samozfejmé nabizeji nejvice studijnich
moZnosti u¢itelim a jejich aprobacim. Pro vychovatele jsou vétSinou nabizeny rukodélné a
sportovni aktivity. JenZe to neni;jejich pracovni napli. Jsou ,,privodci ve vychoveé a pravé
oni by méli byt i dobrymi psychology a pedagogy. Maji k détem bliZ vzhledem k jejich
zajmim a vztahy nejsou tak formalni jako ve $kole. Pedagogové volného Casu se snazi déti
rozvijet a motivovat k dal$im aktivitim a ke zdravému Zivotnimu stylu. To ale samozfejmé
nejde, kdyZ sam vychovatel pochybuje o své praci, o svych postojich a o spole€nosti jako
takové. Abych ale nebyla nespravedliva. Znam i pedagogy volného €asu, ktefi povazuji dalsi
vzdélavani za zbyte€né... Nov€ nastaveny kariérni fad bere zfetel na dalsi vzdélavani. Myslim

si, Ze je to dobry krok a je hlavn€ ku prospéchu viem — pedagogtim i détem.

3.1.4 Emocionalni rovina

Tato rovina je vyjadfena grafem 4.

Emoclonéini rovina

respondenti

Graf 4

Negativni psychické pfiznaky:
- skliCenost, pocity bezmoci, popudlivost, agresivita, nespokojenost;

- pocit nedostatku uznani

Tato rovina je nejobtizngji identifikovatelna. VyZaduje nejvice introspekce a zamysleni se nad

sebou samym. K rozkliovani je tfeba i jistych znalosti v oblasti psychologie. Pro zékladni
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orientaci (se domnivam) by si mél vystalit kazdy pedagog. Psychologie je jednim
z profilovych pfedmétd — a to zcela pravem. Nebala bych se obratit s pomoci na odbornika.
Bohuzel psycholog je stale tabuizovan, adkoli (k moji veliké radosti) jich ve Skolstvi pfibyva.

Nevétdi naméfené hodnoty dosahly poloviny moznych bodd. Neni to je$té¢ alarmujici
vysledek, ale k zamysleni nad sebou jist¢ padny duvod. At si to jiz pfipoustime nebo ne,
reagujeme na vie kolem sebe pfes vlastni proZivani, a proto i nafe jednani je tim ovlivnéno.
Velmi 3patn¢ se skryva. A ten, ktery je schopen si uvédomit, Ze se musi ve svém jednani
,,mirnit“, ten si je védom i uréitych disproporci a je tedy schopen s nimi pracovat. Hor$i je to
u pedagogi, ktefi Zddny problém neciti (nebo ho potlacuji) a jednaji s détmi podle

momentalni ndlady a rozpoloZeni. Jaké to ma nasledky neni tfeba specifikovat.

3.1.5 Télesna rovina

Jak jiz jsem psala vySe, tato rovina je nejlépe popsatelnd a zjevna. Vyjadfeni této roviny

popisuje graf 5.

Télesna rovina

| L

Graf 5

respon dent|

Negativni télesné pifiznaky:
- poruchy spanku, chuti k jidlu, nichylnost k nemocim, vegetativni obtize (srdce, dychani,
zaZivani);

- rychla unavitelnost, vy€erpanost, svalové napéti, vysoky krevni tlak.
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Mozna pravé proto, Ze je tak dobfe &itelnd, vysla tato rovina nejhife. Vime o ni nejvic a
zname souvislosti mezi starnutim a pfibyvanim fyzickych obtizi. Je to dano empiricky a timje
to snaze ptijateln&j$i. Hodnoty vykazuji jiZ vy$si ohroZeni. Maximéln€¢ naméfena hodnota je
15 ziskanych bodd. Tento stav se da ovlivnit zmé&nou Zivotospravy a zdravym Zivotnim
stylem. Neni v§ak v naSich moznostech poptit fyziologicky proces starnuti. Snad pravé proto

tato rovina nedélala respondentiim veliké starosti pti vypliiovani dotazniku.

3.1.6 Socialni rovina

Posledni zkoumanou rovinou je rovina socialni (viz. graf 6)

Socialni rovina

dosatené body 6
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N
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Graf 6

Projevy socialnich vztah:
- ubyvani angaZovanosti, snahy pomahat problémovych klientiim;
- omezeni kontaktu s klienty a jejich rodigi;
omezeni kontaktu s kolegy;
- pfibyvani konfliktd v oblasti soukromi;
- nedostate¢na pfiprava k vykonu prace.
V pedagogické praci je socialni slozka velmi podstatnym nastrojem. Jedna se o pfimou praci
s détmi (klienty), o spolupréci s kolegy pfi ptipravé a organizaci nejriizngjsich akcich pro
vefejnost a o dalsi spolupréci s jinymi organizacemi. Casto je vysledek zavisly na reakci na

daného pedagoga, ktery jednotlivou &innost fidi. Je to zcela pochopitelné. Kazdy &lovek radgji
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vy

jedna s vyrovnanym a pfijemné vystupujicim ¢lovékem a rodice radéji svéfi dité ¢lovéku
divéryhodnému a komunikativnimu. I kdyZ vim, Ze profesiondl dokéaZe nastavit klientim
masku zdanlivé profesionality, samotnou mé uklidiiuje jednani s vyrovnanych ¢lovékem a

stava se pro me¢ divéryhodnéjSim.

V této roviné si dotazovani nejvice véfi. MozZna je to dédno i podvédome, jak zdleZi na
vystupovani a profesiondlnim ptistupu. V kazdém ptipadé pravé tato slozka je necastéji i
hodnotici slozkou pro pedagogy samotné. ProtoZe kdyz vidite divéru déti, jejich nadSeni a
radost, ztracite negativni mySlenky a vite, Ze tento pocit se nedé zaplatit a vase snahy a prace

ma smysl.

3.1.7 Zavérecné vyhodnoceni

Pfiznaky syndromu vyhofeni provazeji nejenom jednotlivce samotného, ale i kvalitu jeho
prace. PostiZeni byvaji Gast&ji nemocni a déle setrvévaji v nemoci. Casto se problém rozpozna
velmi pozdég, nez okoli diagnostikuje stav jako postiZeni.
.

Jako u vSech onemocnéni a poruch plati i v ptipadé syndromu vyhoteni, Ze ¢im dfive se zatne
feSit, tim lépe. V idedlnim pfipad€ je problém rozpoznan uz ve fazi stagnace, kdy jsou
ptedpoklady pro zabranéni rozvoji syndromu vyhoteni nejlepsi. Uspéchem ale je i to, pokud
se problém podafi identifikovat v nasledyjicich fazich, tj. ve stadiu frustrace a apatie. Mnozi
lidé si vSak pfipusti moZnost, Ze s nimi neni néco v pofadku, az ve chvili, kdy uZ se jiné
vychodisko prosté nenabizi. U vyhoteni (podobné jako tfeba u zavislosti) jde navic o pliZivy
proces, jehoZ vznik a vyvoj je téZké z pozice samotného postizeného vibec postiehnout.
S pIné rozvinutym syndromem vyhoteni je asi nejlepsi svéfit se do rukou odbornika, tj.
psychologa nebo psychiatra. Kromé odstranéni nejakutngjSich potiZi (depresivnich nalad,
pfip. sebevraZzednych tendenci” apod.) se pracuje na ziskdni realisti¢t&jsiho pfistupu
k zaméstnani i sobé samému, osvojeni si zakladi zdravé Zivotospravy, uméni odpocivat a
pozornost je vénovana i vybudovani socidlni podpirné sité (systému zdravych mezilidskych

vztahil). Pracuje se s osobnosti doty¢ného, s jeho mezilidskymi vztahy a s jeho praci.
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Podatilo se mi zmapovat symptomy syndromu vyhofeni u pedagogickych pracovnika
v Karlovarském kraji s 60% ucasti dotazanych stalych pracovnikii v domech déti a mladeze.
Myslim si, Ze ¢ast dotazovanych méli problém s elektronickou podobou, ale nechtéli se
pfiznat k malé pocitaCové gramotnosti. Jedna se o malé stfediska volného ¢asu v malych
obcich, kde je ¢asto jen jeden pracovnik.

Jak jsem se jiz zminila vétSi dim déti a mladeze, ktery se mnou nespolupracoval fe$i pomérné
vazné problémy, a proto na muj dotaznik neméli chut’ ani &as.

Jako dal$i moznou pfi¢inu bych vidéla v tématu samotném. Lidé si burnout ¢asto zaménuji

s osobnim selhanim a neschopnosti. A z vlastnich obav na moje dotazy nereagovali.

Z vyzkumu tedy vzesly tyto zavéry:

1.V priméru vSech vyhodnocenych dotaznikii jsem se dostala na bodové ohodnoceni ve
vysi 24 bodi, coz je zhruba v jedné &tvrtiné hodnotici tabulky. Znamena to tedy, Ze
v globalnim méfitku pedagogicti pracovnici domii déti a mladeze v Karlovarském kaji
nejsou pfimo ohroZeni syndromem vyhoteni.

2. Pouze jeden z dotazovanych se dostal nad hranici 50% v sou¢tu symptomi syndromu
vyhoteni a respondent si své pomérné vysoké ¢islo uvédomuje. Sam se nad vysledkem
pozastavil a zamyslel. Jde samoziejmé o to, do jaké miry.

3. Nejsem pfesvédCena o pravdivosti vSech vyplnénych dotaznikd. Nejsem schopna
rozkliCovat motivy pro nepravdivé vyplnéni. Nevim, zda dotazovani odpovidali podle
svého subjektivniho presvédéeni, ¢i zda schvalné neuvadéli pravdu (védomi si

vlastnich obtizi).

Mym dal$im zdmérem bylo dokazani ohrozZeni pedagogi stfedisek volného ¢asu syndromem

vyhoteni. Tento zamér jsem nenaplnila.

Neplanovanym vystupem mé prace je neznalost problematiky jako takové. Jak jsem se jiz
nékolikrat ve své praci zminila, syndrom vyhoteni je ¢asto posuzovan jako osobni selhani a
ostuda. VSichni dotazovani znali tento pojem, nikoli vSak jeho obsah. Nejvice hriizy
vyvolaval v Zenach a to starSich a na vedoucich postech. Nékteré mi pfislibily pomoc, ale na
dotaznik a Zadosti jiz nereagovaly. Rozhodné je tato situace k zamysleni.

Setkala jsem si i s pracovniky, ktefi se dalSimu vzdélavani nevyhybaji, ale toto téma

bagatelizuji a neberou ho dostate¢né vazné. Jedna se nejcastéji o vedouci pracovniky.
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Znam také domy déti, kde feditel uréuje dalsi vzdélavani. Pracovnici jsou tedy nuceni vybirat

si pouze z omezeného mnoZstvi. Rozhodné to nejsou okruhy tykajici se psychologie...

Jako navrh opatfeni bych navrhla proskoleni burnout syndromem v8echny vedouci
pracovniky, protoZe pravé oni jsou moZnym fesitelem situace na pracovisti. Casto nevédoms
sahaji ke zbranim, které byvaji spoustécim mechanismem pro syndrom vyhofeni (napf.
poznamky typu: ,,Na vase misto ¢ekd dalSich 10 zajemcd za branou®; ,,Pofdd vas musim
kontrolovat“; , Neptfehdnéjte, musite si praci lépe zorganizovat“...). Nebo mohou situaci na

pracovisti posoudit a fesit. Nic se totiZ nevytesi samo od sebe.
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4 Zavér

Burn-out syndrom — nebo-li syndrom vyhofeni zna asi kazdy, ale vétSina ma o jeho obsahu
velice zkreslené ptedstavy. Jaky stav nazyvame vyhofenim? Jestlize jsme dlouhodobé
emocionalné vycerpani, frustrovani, citime se byt trvale ve stresu. Obvykle jsme vy&erpani i
fyzicky.

Jak vilbec rozpoznat, Ze se nas stav posouva smérem k vyhofteni i kdyZ zdaleka jesté nejsme
uplné ,,v tom“? Kdyz lidé kolem nas vyslovuji podeziele ¢asto slovo workoholismus, mélo by
nas to upozornit, Ze je tieba se zamyslet. Jestlize jsme ¢im dal tim vznétlivéj$i, mame chut’
zustat kazdé rano v posteli a nejit do prace, mame ¢im dal méné fyzické i duSevni energie,
naSe sebediivéra se sniZuje, mame pocit, Ze nezvladame i pomérné jednoduché ukoly, popouzi
nas jednani lidi, které nas diiv nechavalo v klidu, potom je tieba zacit jednat.

Situace, kdy vyhoteni uz skute¢né nastalo, je obtiZné pro vSechny zilastnéné strany. Vétsinou
se postizeny zaCne chovat velice ohavné ke svému okoli, zejména k nejbliz§im. ProtoZe si
neveii, je podrazdény, jeho produktivita klesa, pfestava byt objektivni, nema odvahu ani silu

r_r

udélat zménu, ziska negativni postoj ke viemu a v§em a jediné &eho je schopen je obvifiovani
lidi okolo. Pratel i pfibuznych. Pokud jeho nejbliZ§i nerozumi o co jde, citi se ranéni a
v zdjmu své vlastni sebeicty mohou dojit k zdvéru, Ze jedind cesta je rozchod. Vné&jsi
pozorovatel vztahu, ktery nerozumi podstat¢ vyhofeni, jim d4a rozhodné za pravdu.
V nejhor§im ptipad€ zistane postiZeny sdm bez znamych a rodiny, neschopen jakékoli
aktivity a s pocitem, Ze nejlepSi by bylo umfit, protoZe pak by e viechno vyfesilo za nas.

Kdo by si myslel, ze k vyhofeni se dopracujeme za pomoci Spatnych vlastnosti, bude
piekvapen. Je to naopak. Do téhle pasti ¢lovéka pfivadi jednani, které na prvni pohled vypada
velice dobfe. K t¢ém nebezpecné dobrym vlastnostem a zpusobim chovani patii napiiklad

velké pracovni nasazeni, stanovovani stale novych naroénych cill, ptehnand peélivost a

soustfedénost na detaily, snaha udélat v§echno sam a perfektné, neochota vzdat se.

ZjednodusSeng lze fici, Ze jestlize vedeme vyvaZeny Zivot, v némz je ¢as i na rodinu, koni¢ky a
pratele, nepfepiname se, délame to, co pro nds ma néjaky vétsi smysl a ten dokdZeme mit na
paméti, nepiecefiujeme svoji diileZitost a umime si vychutnat odménu za nae Usili a jestlize
jsme schopni a ochotni se na na$ Zivot ¢as od €asu podivat objektivné a pravdivé a udélat

aktivni kroky k odstranéni piiliSnych odchylek od idedlu, budeme v pohodé...
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Zavery a vysledek moji prace mi pomohly poodhalit mozZnosti kazdého jedince a to nejen
pedagoga volného ¢asu. Naudila jsem se orientovat v problematice naroénych Zivotnich
situaci a v syndromu vyhofeni. Pochopila jsem souvislosti psychosomatickych obtizi. Ziskala
jsem znalosti, jak se syndromu vyhofeni vyhnout, nebo alespoii eliminovat jeho atak. Bohuzel
jsem ale nedostala odpovédi na problematiku, jak s takto ,,postiZenymi* jedinci pracovat a

pfivést jej k vlastni introspekci.
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