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Abstrakt

Tato bakalarska prace se zabyva tématem duSevni hygieny u vSeobecnych
sester. Jejim hlavnim cilem bylo zmapovat, jaké ptistupy sestry voli k péci o své
dusevni zdravi, jaké strategie pouzivaji a jak samy hodnoti svou psychickou
pohodu. V teoretické ¢asti je definovan pojem duSevni hygiena, popsan jeji
historicky vyvoj a vyznam v soucasné spolec¢nosti. Dale jsou rozebrany fyzické
a psychické naroky povolani vSeobecné sestry, dopady pracovni zatéze na dusevni
zdravi a moznosti podpory prostfednictvim konkrétnich technik, jako je fyzicka
aktivita, spanek, mindfulness nebo kontrolované dychani. Samostatna cast je
vénovana tématu rovnovahy mezi pracovnim a osobnim Zivotem a dostupnym

podptirnym programiim v Ceské republice.

Praktickd Cast je zalozena na kvantitativnim vyzkumu formou
polostrukturovaného dotaznikového Setfeni, které probéhlo mezi sestrami
na Klinice transplantacni chirurgie v Institutu klinické a experimentalni mediciny.
Dotaznik vyplnilo celkem 46 respondent. Vysledky ukazuji, ze vétSina sester
si dalezitost dusevni hygieny uvédomuje a aktivné vyuziva razné formy péce,
naptiklad traveni Casu s blizkymi, sport nebo kreativni ¢innosti. Mezi nejcastéji
uvadéné piekazky patii sménny provoz, Casova narocnost prace a stresové situace
pfi péci o pacienty. Vysledky rovnéZ ukazuji, Ze pfistup k duSevni hygiené
ovlivituje fada vnéjSich faktoril, jako je pracovni rezim, pracovni vztahy nebo

charakter pracovniho prostfedi.

Klicova slova: dusevni hygiena, vSeobecné sestry, IKEM, péce o dusevni

zdravi



Abstract

This bachelor's thesis explores the topic of mental health hygiene among
general nurses. Its primary objective was to map out the approaches nurses take to
care for their mental well-being, the strategies they use, and how they perceive
their own psychological state. The theoretical part defines the concept of mental
hygiene, outlines its historical development, and discusses its relevance in
contemporary society. It also examines the physical and psychological demands
of the nursing profession, the impact of workload on mental health, and available
support techniques such as physical activity, sleep, mindfulness, and controlled
breathing. A separate section is dedicated to work-life balance and the support

programs available in the Czech Republic.

The practical part is based on quantitative research using a semi-structured
questionnaire conducted among nurses at the Transplantation Surgery Department
at the Institute for Clinical and Experimental Medicine. A total of 46 respondents
participated in the survey. The results show that most nurses are aware of the
importance of mental hygiene and actively engage in various self-care activities
such as spending time with loved ones, engaging in sports, or pursuing creative
hobbies. The most frequently mentioned obstacles include shift work, time
demands, and stressful situations related to patient care. The findings also indicate
that nurses' approach to mental hygiene is influenced by a range of external
factors, such as work schedules, interpersonal relationships, and the overall work

environment.

Keywords: mental hygiene, general nurses, IKEM, mental health care



Uvod
Téma své bakalaiské prace jsem si zvolila na zdkladé osobniho zajmu
o oblast dusevni hygieny a dusevniho zdravi. Vnimam ji jako dualezitou soucast

zivota, které je v soucasnosti potieba vénovat vétsi pozornost, zejména v prostiedi

zdravotnickych profesi, kde je psychicka zatéz béznou soucasti kazdodenni praxe.

Cilem bakalatské prace bude zmapovat, jak sestry piistupuji k péci o svou
dusevni hygienu, jaké strategie a navyky vyuzivaji a jak samy vnimaji aroven své
psychické pohody. Soucasti bude také snaha poukdzat na oblasti, ve kterych by

bylo mozné tuto péci dale podporovat.

V teoretické ¢asti se budu vénovat vymezeni pojmu dusevni hygiena, jejim
principiim, historickému vyvoji a roli v souc¢asné spolec¢nosti. Dale popiSu fyzické
a psychické naroky prace sester a vliv pracovni zatéze na jejich psychickou
pohodu. Samostatna kapitola bude zamétena na jednotlivé techniky, které mohou
ptispivat k péci o duSevni hygienu. Pozornost budu vénovat také rovnovaze mezi
pracovnim a osobnim Zivotem a moznostem, jak tuto rovnovahu lépe udrzovat.
V zavéru teoretické Casti piiblizim i konkrétni iniciativy a podpirné programy,

které v Ceské republice pomahaji zdravotnikiim pecovat o jejich dusevni pohodu.

Prakticka ¢ast bude postavena na dotaznikovém Setfeni, které probéhlo
mezi vSeobecnymi sestrami na Klinice transplantacni chirurgie Institutu klinické
a experimentalni mediciny v Praze. Zaméfim se na to, jak sestry duSevni hygienu
vnimaji, jak ji zacleniuji do svého zivota a co jim v tom nejcastéji pomaha

nebo prekazi. Ziskana data budu dale analyzovat a interpretovat v diskuzi.



1 Teoreticka c¢ast
1.1 DuSevni hygiena

1.1.1 Definice a zakladni principy duSevni hygieny

Dusevni hygiena, znama také jako psychohygiena nebo hygiena duse, je
disciplina propojujici oblasti 1€kafstvi, psychologie a sociologie. Zabyva se péci
o dusevni zdravi, prevenci duSevnich onemocnéni a posilovanim psychické
odolnosti jedince. Jejim cilem je vytvaret podminky pro zdravy vyvoj a fungovani
psychiky, nikoli 1écba psychickych poruch, ale spiSe upeviiovani psychické
pohody u zdravych jedincil.

Zahrnuje oblasti jako zivotosprava, mezilidské vztahy, efektivni traveni
volného Casu a schopnost relaxace. Diiraz klade na vyvazeny zivotni styl, dusevni
klid, socidlni interakce a pracovni prostiedi. Jeji pfinos spociva v predchdzeni
negativnim vlivim na duSevni zdravi a v podpoie pozitivnich faktort, které

prispivaji k psychické pohodé a stabilit¢ (Kiivohlavy a Pecenkova, 2004).

Tremblay, Rodrigues a Gulati (2021) ve své studii uvadéji, ze duSevni
hygiena je pfistup zaméfeny na podporu a ochranu duSevniho zdravi
prostfednictvim preventivnich aktivit a péce o psychickou pohodu. Tato myslenka
zahrnuje pravidelné provadéni praktik, jako je meditace, mindfulness nebo pobyt
v ptirod¢€, které podporuji zdravé myslenkové vzorce, omezuji negativni navyky
a pfispivaji k celkovému pocitu pohody. Podobné, jako jiné hygienické navyky,
napiiklad dentdlni nebo spankova hygiena, duSevni hygiena dava diraz
na diilezitost pravidelné péce o mysl pro prevenci dusevnich onemocnéni a rozvoj

psychické odolnosti.

1.1.2 Historicky vyvoj duSevni hygieny

Samotné chapani duSevni hygieny proslo dlouhym historickym vyvojem,
nez se dospélo k soucasné podobé€. Prvopocatky ptistupli k duSevni hygiené 1ze
najit jiz v davnych filozofickych ucenich, pfedev§im ve starovékych kulturdch
Ciny, Egypta a Indie. Filozofové téchto civilizaci se zabyvali zakladnimi otdzkami

existence svéta, dale také praktickymi aspekty kazdodenniho Zivota. Podstatnou
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roli m¢la v této problematice anticka filozofie, zejména pfi utvaieni myslenek
spojenych s dusevni hygienou. Jednim z pfednich predstaviteld této doby byl
Démokritos, ktery tvrdil, ze ¢lovék je zivoucim systémem, jenz by mél usilovat
o harmonii a rovnovahu nejen ve vztahu k sobé samému, ale i k piirodé
a okolnimu svétu. Jakmile je tato rovnovdha naruSena, mize dojit k rozvoji
onemocnéni. Prevence spociva dle néj ve skromnosti a schopnosti radovat
se z drobnosti. V pozd¢jsim obdobi se tématem rovnovahy a zivotniho klidu
zabyval také Epikuros, ktery zastdval nazor, Ze cestou k dosazeni harmonie je
hluboké poznani. Dalsi fecky myslitel, Epiktétos, pak kladl diraz na dulezitost

vnitiniho klidu (Bedrnové a Pauknerova, 2015).

Pojem duSevni hygiena, jak jej zname dnes, se zacal rozvijet na pocatku
se objevoval termin ,,dietetika duse®, ktery popsali Hufeland a Feuchterleben jako
urcity zpusob Zzivotospravy zaméfeny na udrzeni duSevni rovnovahy. Tento
koncept v§ak nemél pfimou vazbu na moderni ptistupy. Novodobé pojeti dusevni
hygieny se totiz zacalo formovat diky zasluham amerického ucitele Clifforda
W. Beerse, ktery v roce 1908 ve své knize ,,Duse, kterd se nasla“ upozornil
na nelidské podminky v tstavech pro dusevné nemocné. Beers, ktery ¢erpal ze své
vlastni zkuSenosti pacienta, inicioval ve stejném roce vznik Connecticutské
spole¢nosti pro duSevni hygienu. Po roce se také podilel na zaloZzeni Narodniho

vyboru pro dusevni hygienu (Micek, 1984).

Dal$im vyznamnym krokem bylo v roce 1922 zaloZeni Narodni rady pro
duSevni hygienu (National Council for Mental Hygiene, NCMH). Ta se vénovala
prevenci duSevnich poruch a zvySovani pov€domi o duSevnim zdravi. Zamér
zalozeni NCMH byl vniman jako podstatny tah v boji proti socidlnim problémim

spojenym s duSevnimi onemocnénimi (Tremblay et al., 2021).

Béhem druhé svétové valky vSak doSlo k dramatickému obratu v chapani
duSevnich poruch, které zacaly byt vnimany jako hrozba pro spolecnost.
To oslabilo rozvoj ptivodniho hnuti, které po valce ztratilo na vyznamu. Pozornost
se presunula k diagnostice a 1é¢bé psychickych poruch, pfedevSim diky

deinstitucionalizacnimu hnuti v 50. a 60. letech a rozvoji vyzkumu v oblasti
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duSevniho zdravi. Pfesto nékteré principy duSevni hygieny (zlepSeni
socioekonomickych podminek, podpora zdravych névykl) zistaly zachovany

a byly adaptovany na nové potfeby moderni spole¢nosti (Tremblay et al., 2021).

V Ceskoslovensku méla dusevni hygiena dlouhou tradici, kterou rozvijeli
vyznamni odbornici jako psychiatii Ladislav Haskovec a Maté&j Brandejs. Jejich
pfistup se zaméfoval na propojeni teorie a praxe v oblasti péce o duSevni zdravi

(Micek, 1984).

Pozdé&ji na jejich praci navazali dalSi odbornici, jako Jaro Kfivohlavy,
ktery se ve svych knihach ,,Dusevni hygiena zdravotni sestry* nebo ,,Sestra

a stres - Pfirucka pro dusevni pohodu* vénoval také dusevni hygien¢ sester.

1.1.3 Role duSevni hygieny v moderni spoleCnosti

V pribéhu pandemie covidu-19 se objevily vyrazné zmény v oblasti
dusevniho zdravi a péce o dusSevni hygienu, protoZe v poskytovani péce béhem
krizového obdobi zacaly hrat zasadni roli digitalni technologie. Pti této krizi
vyplynulo na povrch, jaky potencial maji digitalni nastroje pro zlepsSeni ptistupu

k péci a rovnéz ke zvySeni jeji kvality (Mohammed, 2023).

Distan¢ni odbornd péfe se béhem pandemie stala ucinnou metodou
poskytovéani sluzeb, ktera umoZnila ptekonat bariéry spojené s nemozZnosti
osobnich setkdni mezi pacienty a psychology, psychiatry nebo psychoterapeuty.
Technologie, napiiklad mobilni aplikace, napomohly mnoha klinikdm
a pacientim poprvé plné vyuzZit potencidl digitdlnich nastroji. Digitalni
terapeutické programy zalozené na védeckych dikazech se osvédCily diky své
schopnosti pfizplsobit se riznym potiebam uzivatell a snadno se rozSifovat.
Velkou pfidanou hodnotu maji také aplikace umoznujici vzajemnou podporu mezi
uzivateli. Dilezitym aspektem vSak zistdva zajisténi digitdlni gramotnosti
¢1 schopnosti pacientli, aby mohli pln¢ vyuzivat vyhod této péce i lidé méné

technologicky zdatni (Mohammed, 2023).

Jako piiklad mohu uvést mobilni aplikaci Nepanikat, ktera nabizi fadu

sluzeb na podporu duSevniho zdravi a duSevni hygieny. V roce 2020 zacala
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poskytovat anonymni a bezplatnou chatovou a e-mailovou poradnu, coz
vyznamné usnadnilo dostupnost pomoci. Projekt se rozrostl a vyuziva jak
odborniky, tak i dobrovolniky z fad studenti psychologie, psychoterapie, socialni
prace a dalSich obort. Vytvorili také rozsahlou ,,Mapu pomoci®, kterd zahrnuje
vice nez tisic kontaktd na psychology, psychoterapeuty, psychiatry,
pedagogicko-psychologické poradny a krizova centra (Nepanikaft, 2024).

Spravné vyuziti mobilnich aplikaci zaméfenych na duSevni zdravi
v soucasnosti muze zajistit, ze digitdlni péCe se stane vyznamnou soucasti
podpory duSevni hygieny. Zminéné aplikace totiz mohou nabidnout Siroké
spektrum funkci, od relaxacnich technik az po ndastroje pro monitorovani
psychického stavu. Jsou k tomu vSak potifeba dlouhodobé investice. Ty by mély
zahrnovat nejen vyvoj a zdokonalovani aplikaci, ale zejména vzdélavani uzivatela
a odborniki, ktefi by s témito programy pracovali. Dané kroky by vSak mohly

prinést vyrazné zlepSeni péce o dusevni hygienu pro vSechny (Mohammed, 2023).

1.2 Pracovni podminky a jejich vliv na duSevni zdravi sester
1.2.1 Fyzické a psychické naroky profese

Pracovni pozice sester patii k profesim s vysokymi fyzickymi naroky.
KaZdodenni prace vétSinou zahrnuje manipulaci s pacienty, dlouhé stani na nohou
a opakované pohybové vzorce, které mohou pfispivat k fyzickému vycCerpani.
Zminéné ukony totiz zahrnuji pisobeni tlakovych a rotacnich sil na télo. K tomu
se pridava Casté zvedani téZzkych biemen, které je rovnéZ soucasti kazdodenni
pée o pacienty. Tento stav byva navic Casto umocnén omezenym poctem
pracovnikl na sméné. Také se miizeme setkat s nedostatkem vhodnych pomicek
pro manipulaci s pacienty, které pak ma za disledek zvySeni rizika zranéni sester
pfi zajiStovani premistovani nebo polohovani pacientll. Podle dostupnych dat
patii oSetfovatelstvi k profesim s nejvyssim vyskytem neptiznivych zdravotnich

dasledkt a pracovnich trazti (Navajas-Romero et al., 2020).

Podle Guckové (2007) se fyzickd zatéz sester odviji od charakteru

oddé¢leni, stavu pacientli, poctu personalu béhem smény a celkové organizace
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prace. Velmi dulezité jsou také vhodné pomucky, které mohou ucinné zmirnit

fyzické néroky sesterské profese.

Déle mizeme zminit dlouhé smény bézné trvajici 12 hodin, které jsou
Castym zdrojem vycCerpani a omezeni moznosti regenerace organismu. Zminéné
¢innosti kladou vysoké naroky na fyzickou silu a pohybovou obratnost sester

(Navajas-Romero et al., 2020).

Co se tyce psychickych narokli na profesi sestry, nepochybné se jedna
o povolani, které klade vysoké a pomérné specifické naroky na osobnost ¢loveka.
Kromé odbornych znalosti a dovednosti vyzaduje tato profese silné charakterové
vlastnosti, psychické predpoklady a vysokou urovenn socialni zralosti. Jednim
z téchto narokli na sestry je prevzit odpovédnost za druhé. Tato odpovédnost se
tykd nejen zajiSténi bezpeci a zdravotni péfe o pacienty, ale také schopnosti
rozhodovat v naro¢nych a stresujicich situacich. Sestra musi byt tolerantni
k riznorodym pacientim a jejich potfebam. Dale by se méla umét prizpisobit
rychle se ménicimu prostiedi zdravotnickych zafizeni a byt schopna efektivné
spolupracovat v tymu. V dalsi fadé¢ je nezbytnou vlastnosti sester autonomie, ktera
jim umoziuje samostatné plnit Ukoly a pfijimat odpovédnost za vlastni
rozhodnuti. U sester se také predpoklada orientace na potieby druhych a snaha

o vytvareni pozitivnich vztahii (Mellanova et al., 2014).

1.2.2 Vliv pracovni zatéZe sester na psychickou pohodu

Sestry jakoZto odbornice jsou Casto vystaveny vysoké urovni psychické
zatéze, stresu, Uzkosti a depresi. Tento fenomén je zvlast€é vyrazny u sester
pracujicich na terciarni urovni zdravotni péce, kde je vyzadovéna vysoka
technologickd odbornost a specializovand péfe o pacienty. Pfi této praci neni
vyjimkou, Ze se sestry setkdvaji s feSenim slozitych situaci a kritickych
rozhodnuti. To poté mlzZze vést k vétSimu psychickému vyc€erpani (De Assis

et al., 2022).

Studie provedena mezi sestrami v USA zmapovala konkrétni stresory
souvisejici s vedenim, organizaci, pracovnimi povinnostmi a dalSimi faktory.

Mezi nejcastéji uvadeéné patfil nedostatek personalu (30,9 %) a pftili§ vysoka
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pracovni zatéz (28,4 %). Tyto faktory maji ptimy dopad na psychickou pohodu
sester — pretizeni a nedostatek podpory mize vést k chronickému stresu

a vycerpani.

Dalsi bézn¢ uvadeéné stresory se tykaji problémi s vedoucimi pracovniky
(24,8 %), konflikti s kolegy (21,3 %) a urcitych typt ukolt, jako je napt. odbér
krve a podavani 1ékt pacientim (17,7 %). Z dlouhodobého hlediska mohou tyto
stresory prispivat k pocitim frustrace a napéti. Vysoky natlak a naroky mohou
op¢t sméfovat k emocCnimu vycerpani a pocitu, ze sestry nejsou schopny

zvladnout svéfené povinnosti.

Dtsledky vysoké pracovni zatéze se mohou projevovat v ruznych
oblastech. Po fyzické strance mize dochédzet k poruchdm spanku, bolestem hlavy
¢1 zazivacim obtizim. V pracovnim prostiedi se pak u sester miiZze projevit snizena
vykonnost, celkové snizeni pracovni motivace a v neposledni fadé negativni
postoj k pacientim. Vyssi pocet pietizenych sester v nemocnicich je také spojen
se zvySenym rizikem infekci pacientll, jako jsou infekce mocovych cest a infekce
chirurgickych ran. Na mezilidské urovni se pracovni pietizeni mize projevit jako
socialni izolace. VSechny tyto dusledky vedou az syndromu vyhoteni

(Hetzel-Riggin et al., 2020).

1.2.3 Syndrom vyhoieni

Syndrom vyhofeni je stav emociondlniho vycerpani, kdy jedinec ztraci
schopnost efektivné zvladat pracovni stres, coz vede zejména k témto
projeviim: pocitu vyCerpani a nedostatku energie, zvySenému citovému odcizeni
¢inegativnimu vztahu k pracovni néplni a snizeni profesni efektivity

(Amiri et al., 2024).

Koncept syndromu vyhotfeni u zdravotnickych pracovnikii byl poprvé
predstaven Herbertem Freudenbergerem ve Spojenych statech v roce 1974.
Popisoval ho jako stav vycerpani, opotfebeni a unavy zpusobené nadmérnymi
naroky na energii a silu jedince. Pozd&ji Christina Maslach a jeji kolegové
definovali vyhoteni jako stav charakterizovany depersonalizaci vi¢i pacientlim,

emoc¢nim vycerpanim a snizenym pocitem osobniho uspéchu u lidi pracujicich
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v pomahajicich profesich. Zjistili, Ze jednou z hlavnich pti¢in syndromu vyhoteni
je dlouhodoba zatéz na pracovisti. Pod tim si mizeme predstavit komunikaci
s pacienty a jejich rodinami, tlak ze strany nadfizenych ¢i kolegi, vysokou
zodpovédnost a neustalé rozhodovani a také nedostatek Casu na zregenerovani.
Syndrom vyhoteni se stal celosvétovym problémem, ktery se stale Casteji objevuje
pravé mezi zdravotniky — ti jsou oznaceni za vysoce rizikovou skupinu. Vyzkumy

ukazuji jeho vysokou prevalenci mezi studenty mediciny, 1ékati 1 sestrami.

Syndrom vyhoteni negativné ovliviiuje pracovni vykon a mize mit vazné
zdravotni dusledky, jako jsou chronickd tinava, bolest hlavy, poruchy spanku,
potize se soustfedénim, podrazdénost, deprese, uzkosti, vysoky krevni tlak,
dychaci a zazivaci obtize. Mize také vést k nutnosti uzivani psychofarmak.
Vyjimkou nebyva ani hospitalizace na psychiatrickém oddéleni nebo na odd¢leni
kardiologického typu kvili rozvoji kardiovaskuldrnich onemocnéni. V nékterych
ptipadech vede i k rozvoji zévislosti na alkoholu nebo drogach (Mohamed

et al., 2025).

Problematika syndromu vyhoteni je v soucasnosti aktudlnéjsi nez kdy
diive, zejména v souvislosti s pandemii covidu-19. Béhem pandemie se vyznamné
zvysila psychicka zatéz zdravotnickych pracovniki. Od vypuknuti pandemie bylo
po celém svét€é provedeno mnoho studii zaméfenych na syndrom vyhoteni
u zdravotnikll v prvni linii, 1ékafil, sester ¢i farmaceutl. Chybéjici idaje o mite
vyhofeni pfed pandemii vSak ztéZuji srovndni, jak se jeho vyskyt zménil.
Vyzkumy, které zkoumaly dopad pfedchozich epidemii, napt. SARSu a viru
Ebola, ukazuji dlouhodobé kognitivni a psychické nasledky u zdravotnickych
pracovnikil (Edu-Valsania et al., 2022).

1.3 Techniky a pristupy k pé¢i o duSevni zdravi
1.3.1 Fyzicka aktivita

Fyzicka aktivita m& vyznamny vliv na naSe télo i mysl. Lidé, ktefi
pravidelné cvici, Casto zaznamenavaji zlepSeni nalady, lepsi vztah k vlastnimu
télu a celkové pozitivngj$i vniméani sebe sama. Pohyb navic pomahé k lepSimu

zvladani stresu, protoze podporuje spravné fungovani hypothalamo-hypofyzo-

16



nadledvinové osy, ktera se podili na regulaci stresovych hormont. Pohybové
aktivity maji také svou nezanedbatelnou roli v podpofe duSevniho zdravi.
Poskytuji ulevu od depresivnich a tuzkostnych stavl, podporuji lepsi kvalitu
spanku a celkové zklidnéni nervové soustavy. Pravidelny pohyb dale pomaha
pfedchdzet tadé chronickych onemocnéni, jako jsou kardiovaskularni
onemocnéni, nékteré druhy rakoviny nebo osteopordza. Prospé$né ucinky
muzeme ziskat 1 menSim mnozstvim fyzické aktivity. Doporucuje se vsSak

ji provadeét alespont 150 minut tydné, mirné az intenzivné (Mahindru et al., 2023).

Pro posileni duSevniho zdravi a celkové pohody se osveédéil zejména
pravidelny aerobni trénink nizké az stfedni intenzity trvajici naptiklad 6 tydni.
Tento trénink vyrazné napomdha ke zlepSeni psychického stavu, a plati zde,
ze ¢im Castéji a déle Clovek cvici, tim vyraznéj$i pozitivni uéinky se obvykle

dostavuji.

Mezi dalsi fyziologické piinosy fyzické aktivity patii zrychleni
metabolismu, lepsi okysliceni tkdni a zvySeny prutok krve. Dale se zde pridava
pozitivni vliv na funkci autonomniho nervového systému, ktery se projevuje
mimo jiné vys$i variabilitou srde¢ni frekvence. Tyto faktory pomahaji regulovat
stres a prispivaji k celkové duSevni stabilité. Kromé téchto piimych duasledkt
se pravidelny pohyb podili i na zlepSeni socidlnich a behavioralnich aspekta.
Osoby, které se vénuji pravidelnému cviceni, Casto uvadéji lepsi schopnost
zvladat narocné situace. DalSim piinosem je i zlepSeni motorickych schopnosti

(Herbert et al., 2020).

Kromé tradi¢nich pohybovych aktivit, jako je pravidelny aerobni trénink,
se stale vice z hlediska duSevni hygieny hovoii o joze. Joga kombinuje fyzické
cviCeni, dechova cviceni a meditaci. Podobn¢ jako aerobni trénink, i joga pomaha
snizovat stres a zlepSovat naladu. Pravidelna joga podporuje lepsi spanek, snizuje
uzkost a pfispiva k celkové emocionalni pohod¢. Diky své komplexnosti, ktera
propojuje télo, mysl i ducha, dokaze joga nabidnout nejen fyzické benefity, jako
je zvySeni flexibility a sily, ale také poméaha podporovat vnitini rovnovéhu

a posilovat pozitivni vnimani sebe sama (Kishan, 2020).
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1.3.2 Spanek

Spanek je neodmyslitelnou soucasti kazdodenniho zivota. V praméru
travime spankem pfiblizné jednu tfetinu svého zivota. Nedostatek spanku muze
vyrazné zpomalit soustiedéni a reak¢ni dobu. I kdyz je spanek povazovan za dobu
odpocinku, na§ mozek a télo zistdvaji béhem této doby velmi aktivni. Vyznam
spanku pro lidsky organismus je Siroky a zahrnuje vliv na témét vSechny télesné
systétmy. Krom¢ mozkovych funkci dale ovliviiuje cinnost srdce a plic,
metabolismus 1 imunitni systém. Dlouhodoby nedostatek spanku nebo spanek
Spatné kvality muize zvySovat riziko vzniku fady somatickych zdravotnich
problémdu, jako jsou vysoky krevni tlak, kardiovaskularni onemocnéni, diabetes

¢i obezita (Jin et al., 2022).

Vztah mezi spankem a dusevnim zdravim je podobné podstatny, jako mezi
spankem a fyzickym zdravim. Lidé trpici nespavosti maji vyrazné vyssi
pravdépodobnost vyskytu deprese a uzkosti nez ti, ktefi nespavosti netrpi.
Dlouhodobé problémy se spankem jsou rovnéz spojeny s vys$im rizikem rozvoje
depresi a uzkosti. Spanek tak za¢ina byt povazovan za jeden z hlavnich piliii péce

o dusevni zdravi (Scott et al., 2021).

Potteba spanku a spankové vzorce se u dospélych méni s vékem, pticemz
u jednotlivet stejného véku mohou byt tyto zmény velmi rozdilné. Neexistuje
idealni mnozstvi spanku, které by vyhovovalo vSem dospélym. Dospéli obvykle
pottebuji 7 az 9 hodin spanku za noc. V soucasnosti mnoho lidi spi mén¢, nez by
potiebovali, coz je disledkem delSich pracovnich hodin, ale také stale
dostupnéjSich zdbavnych a jinych aktivit. Nékteti lidé se snazi ,,dohnat* spankovy
deficit o vikendech, ale v zavislosti na mife spankového nedostatku nemusi byt
prodlouzeny spanek v téchto dnech dostatecny k tomu, aby kompenzoval

spankovou ztratu z ptedchozich dni (NINDS, 2025).

Prace sester ve sménném provozu, zejména na no¢nich sménach, vyrazné
ovliviiuje jejich spanek a tim i1 duSevni zdravi. Také diurndlni preference
(upfednostnéni ranni a denni doby nebo vecerni a no¢ni doby) sester ma vliv

na kvalitu jejich spanku. Sestry s veCernimi spankovymi preferencemi, které
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pecuji o déti, maji Casto kratsi spanek pred noc¢ni smeénou a Spatnou kvalitu spanku
po sméné. Naopak sestry s rannimi spankovymi preferencemi vykazuji lepsi

kvalitu spanku.

Problémy se spankem jsou castéj$i u sester s vecernimi spankovymi
preferencemi, které po nocni sméné¢ spi v priméru pouze 4,8 hodiny. Tento
nedostatek spanku vede k tnavé a snizené vykonnosti. Naopak sestry s rannimi
spankovymi preferencemi maji po nocni sméné ztratu spanku mensi, primérné
0 3,5 hodiny. I tak je tento nedostatek spanku problémem. Po no¢ni sméné¢ maji

sestry obecné horsi kvalitu spanku a Castéji se potykaji s problémy s usinanim.

Aby sestry zlepsily kvalitu svého spanku, mély by vénovat vice pozornosti
spankové hygien¢, zvlast€ po no¢nich sménach. Problémy se spankem mohou
ovlivnit nejen duSevni zdravi sester, ale také kvalitu péce, kterou poskytuji
pacientim. Nedostatek spanku vede k tinave€, zhorSené koncentraci a mize prispét

k chybam v oSetfovatelské péci (Machélkova et al., 2020).

1.3.3 Mindfulness

Mindfulness, nebo také védoma piitomnost, je technika, kterd zahrnuje
soustfedénou a nehodnotici pozornost k pfitomnému okamziku. Tato technika
zlepSuje schopnost regulovat stres, zvySovat pozornost a podporuje emocionalni
vyrovnanost. Poméha zmirnit ptiznaky deprese, uzkosti nebo zavislosti a zaroven

zlepsuje schopnost soustiedit se a udrzet pozitivni naladu.

Miuze byt praktikovana jak na individualni Urovni, tak v ramci skupin.
V tymovych aktivitich podporuje kreativitu a spolupraci, coz byva uZitecné
v pracovnim prostiedi, pfi praci v tymu. Skupiny, ve kterych ¢lenové praktikuji
mindfulness, efektivnéji fesi problémy diky vétsi pozornosti vénované kazdému
¢lenovi tymu a také diky vzdjemné komunikaci. Zahrnuje nckolik zékladnich
dovednosti, jako je schopnost soustiedit pozornost na jeden objekt nebo aktivitu

a schopnost pozorovat vnitini 1 vn€j$i podnéty bez hodnoticiho posuzovani. Tyto

dovednosti mohou byt rozvijeny pomoci meditace, napiiklad soustfedénou
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meditaci nebo meditaci zaméfenou na oteviené sledovani myslenek a pociti

(Hanson et al., 2022)

Pfi meditaci se soustfedénou pozornosti se Cloveék soustfedi na jeden
konkrétni podnét, jako je naptiklad dychani nebo zvuk. Cilem je vénovat plnou
pozornost tomu, co se pravé déje, a zlstat pln¢ pritomen. V prab&hu této meditace
se vsak pfirozené stava, ze mysl zacina ,,bloudit. To znamend, Ze se meditujici
zatne soustfedit na jiné mysSlenky — tieba na minulost, budoucnost nebo jiné
vnéjSi podnéty. Jakmile si tohoto odklonu pozornosti vSimne, je jeho tkolem
vratit pozornost zpét na ptivodni podnét soustiedéni (naptiklad zpét na sviij dech).
Cely proces, béhem kterého se meditujici opakované vraci k pivodnimu podnétu,
pomaha trénovat schopnost soustfedéni a zvysuje bdélost. Pomdha rovnéz tomu,
aby se postupné zvySovala schopnost ignorovat rusivé podnéty, schopnost
reagovat na stresové situace a posiluje emoc¢ni vyrovnanost. Cilem neni potlacit
,bloudéni*“ mysli, ale naucit se ho rozpoznavat a vracet se zpét do ptitomného

okamziku.

Naopak pii meditaci oteviené¢ho sledovani myslenek a pociti se nevybira
konkrétni objekt. Pozornost je zaméfena na télesné pocity, emoce a myslenky,
které¢ se objevuji, a to bez jejich hodnoceni. Tato technika podporuje nadhled
a umoznuje prozivat myslenky a pocity, aniz bychom se do nich zapletli nebo je

hodnotili.

Mindfulness se stale vice promitd do novodobych terapeutickych piistupi,
jako je kognitivné-behaviordlni terapie (KBT) a jeji dalSi formy, jako terapie
pijjeti a odhodlani (ACT) nebo dialektickd behaviordlni terapie (DBT). Tyto
pfistupy kombinuji mindfulness s dalSimi terapeutickymi technikami. Vznika
celek, ktery pomaha jednotlivelim 1épe se vyrovnat s negativhimi emocemi, jako
je stres, uzkost a deprese. Technika mindfulness je rovnéz velmi uzitecna
v kazdodennim zivoté. Mlze byt snadno zatazena do béznych ¢innosti, umoziuje
lidem byt vice pfitomni a plné se soustfedit na to, co délaji. Jeji praktikovani ma
okamzité UCinky na zklidnéni mysli a dlouhodobé piinasi pozitivni zmény

v proZivani emoci a ve vyrovnavani se s ndroénymi situacemi. D4 se vyuzivat
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nejen v terapeutickych sezenich, ale také ve Skolach a na pracovistich

(Baas et al., 2020).

V Ceské republice existuje Mindfulness institut, ktery se specializuje
na vyuku mindfulness. Institut nabizi Sirokou Skalu programti zaméfenych na déti
a mladez, zdravotniky, pedagogy, firmy i jednotlivce. Mezi tyto programy patii
napiiklad Mindful Kids, Mindful Teens, Mindful Work a Mindful Coaching.
Kromé toho poskytuje tipy na kazdodenni mindfulness cviceni a pravidelné
potrada vetejné programy, jejichz prehled je k dispozici v kalendéii na webovych

strankach (Cesky mindfulness institut, 2025).

1.3.4 Kontrolované dychani

Kontrolované dychéani, zejména zpomaleni dechu, je technika, ktera

se pouziva v mnoha cvicenich, jako je joga, tai chi nebo meditace.

Pomalé dychdni ma pfimy vliv na autonomni nervovy systém, ktery fidi
funkce téla, jako je srde¢ni tep, dychéni nebo traveni. Pfi pomalém dychani
dochdzi ke zpomaleni ¢innosti sympatického nervového systému, ktery je aktivni
pfi stresovych reakcich, a naopak se zvySuje aktivita parasympatického nervového
systému, ktery podporuje relaxaci a regeneraci. Tento proces pomaha télu piejit
do klidového stavu, ¢imz se snizuje hladina stresu a napéti v téle. Pomalu vedeny
dech ma také pozitivni vliv na zdravi srdce a cév. U osob s kardiovaskularnimi
problémy muze pravidelny trénink pomalého dychani ptispét k lepsi kontrole
srdecni Cinnosti a krevniho tlaku. Celkové jde o techniku, kterd nejen zlepSuje
schopnost téla zvladat stres, ale také posiluje celkovou odolnost organismu viici

zatézovym situacim (Birdee et al., 2023).

Jako ptiklad techniky Ize uvést krabicové dychani, oznacované také jako
ctyifazové dychani. Jednd se o techniku, kterd se skladd ze ¢ty rovnomérnych
fazi: naddech na ctyfi sekundy, zadrZeni dechu na ¢Etyfi sekundy, vydech na Ctyfi
sekundy a opétovné zadrzeni dechu na Ctyfi sekundy. Tento cyklus se poté
opakuje. Cviceni lze provadét v sed¢€, ve stoje nebo vleze, Casto s jednou rukou

poloZenou na hrudi a druhou na bfiSe, ¢imz se usnadiiuje sledovani hloubky
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dychani. Pii spravném provedeni dochazi k aktivaci hlubokého dychani

a zklidnéni celého organismu (Ahmed et al., 2021).

1.4 Work-life balance

1.4.1 Definice a vyznam work-life balance

Work-life balance oznacuje stav, kdy existuje harmonie mezi pracovnim
aosobnim zivotem. Je povazovana za dilezity piedpoklad pro udrzeni
psychického i fyzického zdravi zaméstnancti a zaroven pro zajisténi dlouhodobé
stability a efektivity organizaci. Tento koncept podporuje myslenku, ze prace by
neméla byt na tkor rodinného Zzivota, osobniho Zivota ani psychické pohody.
V mnoha zemich, naptiklad v USA nebo severni Evrop¢, jsou rovnovaha mezi
praci a osobnim zivotem podporovany statnimi i firemnimi programy. Ty zahrnuji
napiiklad flexibilni pracovni dobu nebo rozvoj sluzeb péfe o déti a seniory
(Skolky s prodlouZenou oteviraci dobou, dostupnd pecovatelskd sluzba pro starsi

¢leny rodiny).

Vyznam work-life balance je zvlasté dilezity v profesi vSeobecnych sester.
Prace sester je cCasto spojena s vysokym pracovnim nasazenim, sménnym
provozem a nocnimi sluzbami, coz miZe komplikovat sladéni pracovnich
arodinnych povinnosti. ObtiZze s udrzenim work-life balance mohou pfispivat
ke zvySenému riziku vyhotfeni a k odchodim z profese, coz v kombinaci
s nedostatkem zdravotnického persondlu piedstavuje celosvétovy problém

(Fukuzaki et al., 2021).

1.4.2 Vliv vnitini motivace na work-life balance sester

Vnitini motivace predstavuje v profesi vSeobecnych sester vyznamny
faktor, ktery ovliviiuje jejich pfistup k praci i volbu tohoto povolani. Mnoho sester
si své povolani vybira s hlubokym presvédcenim o smyslu pomahat druhym a byt
spolecnosti uzitecné. Tato motivace je u mnoha sester uzce spojend s jejich osobni
identitou, kterou formuji rodinné tradice nebo inspirace profesnimi vzory. Sestry
¢asto vnimaji silnou odpoveédnost za pacienty 1 spolupracovniky, coz vSak muze

vést k tomu, Ze své vlastni potieby odsunou do pozadi (Mullen, 2015).
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Podle dotaznikového Setfeni Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky
je pro vétsinu nelékaiského zdravotnického persondlu, véetné vSeobecnych sester,
hlavni motivaci pro volbu této profese touha poméahat druhym lidem. Tento divod
uvedlo 6 753 respondentt z celkového poctu 9 507 odpoveédi. Na dalSich mistech
se umistil kolektiv na pracovisti, ktery byl dilezity pro 4 239 osob, a moznost
dalstho vzdélavani a  ziskdvdni novych poznatkd, kterou zminilo
3 614 respondentt. Finan¢ni ohodnoceni, které by se mohlo zdat jako zéasadni
motivace, skoncilo az na ¢tvrtém misteé. Ukazuje se tak, Ze pro vétSinu pracovnikli
ma prace ve zdravotnictvi hlub§i vyznam — je vnimdna jako smysluplna
a naplnujici ¢innost, kterd je nejen divodem k volbé této profese, ale i motivaci

v ni dlouhodobé setrvat (MZCR, 2021).

I kdyz je vnitini motivace pro vSeobecné sestry velmi dulezitd, sama
0 sob& nezarucuje schopnost udrzet si zdravou rovnovahu mezi praci a osobnim
zivotem. Mnoho sester ma tendenci na vlastni pohodu a odpoc¢inek zapominat.
I kdyz vétSina z nich dobfe vi, jak zvladat stres a pfedchazet vyhoteni, samotné
znalosti nestaci, pokud si na sebe nenajdou Cas. Jakmile se prace zacne pielévat
do soukromého zivota, mize to vést ke ztraté radosti z prace, ke zhorSeni vztaht
s blizkymi nebo k pocitu, ze nic z toho, co d¢€laji, uz neddva smysl. Schopnost
nastavit si hranice a peCovat o vlastni potieby je dllezitd pro to, aby sestry
zvladaly naroky svého povoldni a zaroven si udrZely Zivotni spokojenost

(Zhang et al., 2024).

1.4.3 Doporuceni pro podporu work-life balance u sester

Prvni doporuceni se tyka casového rozvrzeni préace. Efektivni time
management patii mezi dovednosti, které mohou sestram vyrazné pomoci udrzet
work-life balance. Time management se tykd nejen ¢asového rozvrzeni prace,
ale také rozumného nakladani s energii béhem pracovni doby. LepSi planovani

ukoli byva spojeno s nizsi mirou vnimaného stresu a vyssi pracovni spokojenosti.

Jednim ze zakladnich kroku je stanoveni priorit. Na zacatku kazdé smény
by si sestry mély urcit, které ukoly je tfeba vyfesit pfednostné a které mohou

pockat. Dobrou pomickou mize byt sestaveni seznamu ukoldl a rozliSeni mezi
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témi, které vyzaduji okamzité feSeni, a témi, které Ize naplanovat na pozd¢ji.
Vhodné je si také ponechat uréitou ¢asovou rezervu pro necekané udalosti, jako
jsou akutni stavy pacienti nebo nutna konzultace s lékafem, které mohou

do bézného harmonogramu prace sestry zasahnout.

K efektivnimu fizeni Casu pfispiva také schopnost delegovat ukoly. Pokud
je to mozné, je zadouci zapojit do péce i1 dalsi ¢leny tymu, ¢imz se snizuje vlastni
zatéz a posiluje tymova spoluprace. Pro lepSi vyuziti Casu je déale vhodné
soustiedit se na dokonceni jednoho tkolu a az poté piechazet k dalsimu. Jestlize
to situace dovoli, je také doporuceno omezit zbytecnd vyruSeni, naptiklad

neplanované rozhovory nebo méné naléhavé pozadavky, které mohou pockat.

Udinny time management zahrnuje také pravidelné sebehodnoceni.
Reflexe na konci smény, kterd je zaméfend na zhodnoceni uspéSnych krokl
i na hledani prostoru pro zlepseni, pomaha sestradm pracovat vyvazenéji a s mensi
zatézi. Dulezitou soucasti péCe o vlastni energii je i vyhrazeni dostatku Casu
na odpocinek v pribéhu smény. Prestavky by nemély byt vnimany jako
zbyte¢nost, ale jako nezbytnd soucdst udrzeni pracovni vykonnosti i duSevni
pohody. Dobie zvladnuty time management pomaha sestrdm vyrovnavat pracovni

povinnosti s potfebou odpocinku a osobni spokojenosti (Vizeshfar et al., 2022).

Druhé doporuc€eni zahrnuje stanoveni hranic béhem vykonu zaméstnani.
V péci o pacienty se sestry Casto setkavaji s pozadavky, které mohou piesahovat
béZné hranice profesni odpovédnosti. KdyZ se pracovni ndroky stanou pfili§
zaté¢zujicimi, je dualezité rozpoznat vlastni limity a v€as komunikovat potfebu

podpory, aby nedoslo k ohroZeni kvality péce ani zdravi samotné sestry.

Bez jasné¢ vymezenych hranic je obtizné udrZet vztah mezi sestrou
a pacientem tak, aby byl bezpecny a respektujici. Nepiiméfené pozadavky
pacientli, které mohou pochazet z jejich nemoci nebo frustrace, neni mozné
vnimat jako samoziejmou soucast péce. Ochrana sester pred nadmérnymi naroky
zarovenn znamend ochranu kvality samotné oSetfovatelské péce, protoze bez
zdravych hranic se zvySuje riziko vycerpani i chyb v péci. Stanoveni hranic je

proto vzdy otazkou citlivého posouzeni situace (Kristoffersen, 2019).
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Sestry by mély dbat na to, aby jejich komunikace s pacienty zlstavala
profesiondlni, oteviend a podplrna, pficemz by se méla zamérovat predevsim
na témata souvisejici s péci a 1écbou. Je dilezité vyhybat se situacim, kdy sestra
poskytuje pacientim péci mimo pracovni dobu nebo mimo prostfedi urcené
k poskytovani zdravotni péce. Fyzicky kontakt by mél byt provadén s rozvahou
a po predchozim souhlasu, bez ohledu na to, zda je soucasti 1é¢ebného postupu.
V ramci ochrany hranic by komunikace s pacienty méla probihat pouze pies
oficialni pracovni kontakty a mélo by se vyhybat komunikaci pies soukromé

telefony nebo socialni sit¢ (NCSBN, 2024).

1.5 Péce o duSevni zdravi sester

1.5.1 Vyznam duSevniho zdravi pro vykon profese

Z meta-analyzy Mohammeda Al Magbaliho a kolektivu (2024), ktera
zahrnovala vice nez 59 000 vSeobecnych sester napfi¢ riznymi zdravotnickymi
zafizenimi, vyplyva, Ze mezi duSevnim stavem a pracovni spokojenosti existuje
vyznamna souvislost. DuSevni nepohoda byla spojena s nizsi spokojenosti s praci,
zatimco leps$i duSevni kondice sester byla spojena s vysSi spokojenosti
v zaméstnani. Lze tedy vyvodit, Ze vnimani prace je do znacné miry ovlivnéno

aktualnim psychickym stavem.

Z této analyzy dale vyplyva, Ze pracovni spokojenost sester ovliviiuje
1 prostiedi, ve kterém pracuji. Za dillezité 1ze povaZovat, jak moznost samostatné
rozhodovat v ramci své odborné kompetence, tak i podminky, které jim
zaméstnavatel vytvaii pro vykon prace. Pokud sestry nemaji dostatecny prostor
pro vlastni rozhodovani nebo vliv na zpisob vykonavani své prace, miize
se unich objevovat nespokojenost nebo frustrace, a to 1 v pfipad€, ze se jim
profesné dafi. Studie zaroven upozoriiuje, Ze duSevni stav sestry ovliviiuje nejen

jeji ptistup k préci, ale i kvalitu vztahli na pracovisti.

Podobné zavéry potvrzuje 1 vyzkum Leep-Lazar a Stimpfel (2024), ktery
byl proveden na vzorku 629 sester. Zjistil, ze sestry, které vnimaji podporu
od kolegli a zamé&stnavatell, maji az 2,4x vyS$$i pravdépodobnost, Ze ve své praci

setrvaji nez ty, které tuto podporu neciti. To, jak sestry podporu vnimaji, zavisi
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nejen na vztazich s kolegy, ale také na kazdodennim piistupu nadiizenych
k zaméstnancim.  Patfi sem  napfiklad poskytovani emoc¢ni  opory
nebo naslouchani potiebam zaméstnancti. Diulezité je 1 to, zda zaméstnanci
vnimaji vedeni jako kompetentni a spravedlivé. Dobie nastavend podpora cCasto

souvisi s vetsi pracovni spokojenosti, vyssi motivaci a ochotou v profesi setrvat.

1.5.2 Iniciativy pro podporu duSevniho zdravi sester

V Ceské republice jiz existuji organizace & programy, které se vénuji
podpotfe dusevniho zdravi a zaroven reflektuji potfeby pomédhajicich profesi.
Jejich Cinnost miiZze byt pro sestry cennym zdrojem podpory, at’ uZ v podobé

supervize, vzdélavani, nebo anonymni konzultace v naro¢nych situacich.

Jednim z programii, ktery se v Ceské republice systematicky vénuje péci
o duSevni zdravi zdravotnikd, je Systém psychosocialni interven¢ni sluzby (SPIS).
Tento program vychazi z potieb zdravotnickych pracovnikl a poskytuje cilené
nastroje pro zvladani psychického tlaku spojeného s vykonem jejich profese. SPIS
poskytuje dvé hlavni formy podpory: kolegidlni (peer) podporu a psychickou
prvni pomoc. Peer podpora je urena predevSim zdravotnikiim, ktefi se ocitli
v psychicky néro¢nych situacich. Poskytuji ji specidlné¢ vySkoleni kolegové
zoboru (tzv. peers) a nabizeji diskrétni a divérnou pomoc. Pro zajiSténi
anonymity je navic k dispozici 1 specialni krizova linka pro zdravotniky. Druhou
formou je psychickd prvni pomoc, ktera je urCena zejména pro osoby zasazené
akutnim stresem — napiiklad blizké pacientli nebo pozuistalé. Také pro né funguje
samostatnd krizova linka, kterd umoznuje anonymni konzultaci. Pomoc zajist'uji
odbornici z fad zdravotnikd a psychologii, ktefi se kromé prace s jednotlivei

zaméfuji 1 na podporu celého pracovniho kolektivu.

Soucasti ¢innosti SPIS je rovnéz vzdélavani zdravotnického personalu.
Prostfednictvim akreditovanych kurzi a Skoleni pfipravuji zdravotniky
na zvladani psychicky naro¢nych situaci a poskytovani psychické prvni pomoci.
Naptiklad v prosinci 2023 probéhl nacvik koordinace psychosocialni podpory

pfi hromadnych nestéstich, kterého se =zucastnili psychologové, lektofi
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a peer-interventi z riznych nemocnic a zdravotnickych zachrannych sluzeb (SPIS,

2025).

Dal§i organizaci, ktera se v Ceské republice vénuje podpote dusevniho
zdravi, je spolek Nevypust' duSi. Ten se zaméfuje na osvétu v oblasti péce
o psychické zdravi, prevenci duSevnich onemocnéni a destigmatizaci tématu
duSevniho zdravi ve spolec¢nosti. Diilezitou soucésti jejich Cinnosti je vzdélavani
odborné i laické vetejnosti prostiednictvim workshopti, Skoleni a online kampani.
Organizace se ve své praci vénuje také pracovnikim v pomahajicich profesich,
véetné zdravotnikl, a upozoriiuje na vyznam péce o vlastni psychickou pohodu

a prevenci syndromu vyhoteni.

Prostfednictvim svych programi podporuje Nevypust dusi rozvoj
dovednosti, které pomahaji jednotliveim 1épe zvladat stres, posilovat psychickou
odolnost a v ptipadé potieby také véas vyhledat odbornou pomoc. Organizace je
aktivni 1 na socidlnich sitich a nabizi mnozstvi voln¢ dostupnych vzdélavacich
materiald, které mohou byt pro sestry praktickym ndastrojem v péci o vlastni

dusevni zdravi (Nevypust’ dusi, 2025).

DalS$i moznost podpory zdravotniki predstavuji organizace zametfené
na supervizi. Jednou znich je Asociace supervizorii pomahajicich profesi
(ASuPP). Toto profesni sdruzeni vzdélava budouci supervizory prostiednictvim
specializovanych vycvikl. Supervizorem se muze stit zkuSeny odbornik

z pomahajici profese, ktery absolvoval odpovidajici vycvik a ziskal certifikaci.

V nemocni¢nim prostfedi mize supervize slouzit jako forma systematické
podpory pro sestry 1 dal§i zdravotnicky personal. Umoziiuje jim v bezpecném
prostfedi zpracovavat narocné pracovni situace, lépe zvladat stres a posilit
tymovou komunikaci. Supervize muze zaroven prispét k prevenci syndromu
vyhoteni. Pro zaméstnavatele miize piredstavovat moznost, jak podpofit
psychickou odolnost zdravotnikii a pfispét ke stabiln€jSimu a odolnéjSimu

pracovnimu kolektivu (ASuPP, 2025).
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2 Prakticka ¢ast

2.1 Cil vyzkumného Setieni

Prakticka cast této prace se zaméiuje na mapovani irovné dusevni hygieny
u vSeobecnych sester v rdmci jejich profesniho a osobniho Zivota. Cilem je zjistit,
jaké pfistupy a praktiky sestry vyuzivaji k péc¢i o své duSevni zdravi a jaké faktory

mohou pozitivné ¢i negativné ovliviiovat jejich psychickou pohodu.

2.2 Metoda vyzkumu

Vyzkum byl proveden kvantitativné metodou polostrukturovaného
dotaznikového Setfeni. Dotaznik byl distribuovan na Klinice transplantacni
chirurgie v Institutu klinické a experimentalni mediciny (IKEM), konkrétné
na lizkovém standardnim oddéleni a na jednotce intenzivni péce. Uskutecnéni

tohoto Setfeni prob&hlo v obdobi od 4. 11. do 31. 12. 2024.

Setfeni probihalo anonymné prosttednictvim elektronického a tigténého
dotazniku — pfedem jsem se u sester informovala, kterou formu budou preferovat.
Sestry byly rovnéz doptfedu informovany, Ze se jedna o vyzkum, ktery se tyka
vSeobecnych sester. Celkem dotaznik obsahoval 21 otazek, z ¢ehoz 12 jich bylo
uzavienych, 4 byly polouzaviené a 5 otazek bylo otevienych. V otdzkach jsem
se zaméfila na zjiSténi, jak Casto se sestry vénuji svym konickim a fyzické
aktivite, jaké aktivity jim pomahaji dopliiovat psychickou energii a jak hodnoti
svou schopnost zvladat stres v pracovnim prostiedi. Dalsi otazky zahrnovaly
techniky, které sestry vyuzivaji ke zvladani stresu, a také to, jak si udrzuji
rovnovahu mezi praci a osobnim Zzivotem, vcéetné péce o duSevni zdravi,
odpocinku a spankového rezimu. V ramci otdzek jsem nezahrnula dotaz tykajici
se pohlavi, jelikoz v obdobi, kdy bylo Setfeni provadéno, nebyli na jednotce
intenzivni péfe ani na standardnim oddéleni zaméstnani z4dni muzi jako

vSeobecné sestry. PIné znéni dotazniku Ize nalézt v ptiloze €. 2.

Distribuovala jsem dohromady 20 tiSténych dotaznikd, z toho 10 jich bylo

k nalezeni na ltdzkovém standardnim oddéleni v denni mistnosti sester a 10
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na sesterné jednotky intenzivni péce. Navratnost tiSténych dotaznikii ¢inila 100 %.
Elektronicky dotaznik byl vytvofen pomoci webové aplikace Survio. Pres tuto
aplikaci bylo vyplnéno 26 dotazniki. Nebylo nutné vyfazovat zadny vyplnény

dotaznik.

2.3 Analyza dat

Celkem dotaznik vyplnilo 46 respondentii, pficemz 20 respondentt
vyuzilo ti§ténou variantu a 26 elektronickou. Vysledky z obou forem dotazniku
byly sjednoceny a zpracovany pomoci programu Microsoft Excel. Z tohoto
programu nasledn¢ vychazeji grafy, které jsem vyuzila pro tcel vyhodnoceni
praktické ¢asti prace. Pro uzaviené a polouzaviené otazky byl pouzit kolacovy
graf, ktery poskytuje ptehledné znazornéni odpovédi. Pro otazku ¢. 15 byl pouzit
sloupcovy graf. Tabulky, které grafy doprovazeji, byly vytvofeny v programu

Microsoft Word. Oteviené otazky byly zhodnocovany kvalitativnim zpiisobem.
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2.4 Vysledky vyzkumu

Otazka €. 1 — Jaky je Vas vék?

Z odpovédi na prvni otdzku, kterd se tykala vékového rozlozeni sester,
vyplyva, Ze nejvice zastoupenou skupinou jsou sestry ve veéku 31-40 let.
Zaznamenala jsem zde 13 respondentek, coz ptredstavuje 28 %. Nizsi podil ma
kategorie 2630 let, kde je 12 sester (26 %). Ve vékové skupiné 41-50 let se
nachdzi 9 sester (20 %). Sestry do 25 let tvoii 8 respondentek, 17 %. Nejnizsi

zastoupeni ma kategorie nad 50 let se 4 sestrami, tedy 9 %.

Graf 1 - VEk respondentii

1. Jaky je V4§ vék?

m31-40 let

26-30 let
m 41-50 let
mDo 25 let

m Vice nez50 let

Tabulka 1 — VEk respondentii

Odpovéd Pocet respondentt Procenta
31-40 let 13 28 %
26-30 let 12 26 %
41-50 let 9 20 %
Do 25 let 8 17 %
Vice nez 50 let 4 9%
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Otazka €. 2 — Kolik let pracujete jako v§eobecna sestra?

U této otazky vidime, Ze vétSina sester, tedy 25 respondentek (54 %), udava
svou praxi jako vSeobecnd sestra del$i nez 10 let. Kategorii délky praxe 1-5 let
zvolilo 8 sester (18 %), dale 7 sester (15 %) spada do skupiny 610 let a nejméné

sester, tedy 6 (13 %), pracuje jako vSeobecna sestra kratSi dobu nez jeden rok.

Graf 2 — Pocet let praxe jako vSeobecna sestra

2. Kolik let pracujete jako vSeobecna sestra?

m Vice nez10 let
1-5 let
m6-10 let

m Méné nez jeden rok

Tabulka 2 - Pocet let praxe jako v§eobecna sestra

Odpoveéd Pocet respondenti Procenta
Vice nez 10 let 25 54 %
1-5 let 8 18 %
6-10 let 7 15 %
Mén¢ nez jeden rok 6 13%
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Otazka €. 3 — Jak Casto se vénujete svym konickiim?

Nejvice sester u této otazky zvolilo, Ze se svym konickiim zvladaji vénovat
nckolikrat tydné€. Tuto moznost si vybralo 17 respondentek, tedy 37 %. Druhou
nejcastejs$i odpovedi byla varianta ,,Méné¢ Casto* a zvolilo ji 13 sester, coz je 28 %.
Nékolikrat mésicné se svym konickiim vénuje 12 sester (26 %) a denné pouze

49 %).

Graf 3 — Frekvence vénovani se koni¢kim

3. Jak ¢asto se vénujete svym koni¢kiim?

9%

m Nékolikrat tydné
Méné casto

m Nékolikrat mésicné

m Denné
Tabulka 3 — Frekvence vénovani se koni¢kiim
Odpovéd’ Pocet respondentii Procenta
Nékolikrat tydné 17 37 %
Mén¢ Casto 13 28 %
Neékolikrat mési¢né 12 26 %
Denné 4 9%
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Otazka €. 4 — Co Vam v praci nejvice prinasi radost nebo uspokojeni?

V této prvni oteviené otazce se odpoveédi casto prolinaly a vétSina
respondentek zminovala vice raznych zalezitosti. Jednotlivych odpovédi bylo
72 arozdélila jsem je do Ctyt kategorii podle souvislosti. Toto roz¢lenéni jsem

poté zpracovala do tabulky cislo 4.

Z analyzy vsech odpovédi vyvozuji, Ze nejvyznamnéj$Sim zdrojem radosti
a uspokojeni v praci u vybranych sester je spokojenost a vdécnost pacientii. Tato
odpovéd’ se vyskytovala nejvice, celkem 22x. Do stejné kategorie jsem zaradila
také odpovédi, které se tykaly vyléCeni pacienta a zlepSeni stavu pacienta.
Celkove tato kategorie tvoti 50 % vSech odpovédi. V dalsi fadé respondentky
zminovaly, ze je pro n€ velmi dileZitd dobrd nalada v kolektivu. Spolu
s odpovéd'mi, které se tykaly klidu v praci a spolehlivého kolektivu, tvofi tato
druhd kategorie 20,8 %. Dale sestram pfinasi uspokojeni také smysluplnost prace,
to, ze pomahaji druhym lidem a ze si ziskaji pochvalu (at’ uz od pacienta nebo od
¢lena tymu). Takto sestry odpovidaly v 26,4 % piipadi. Nakonec se v malém

poctu objevily i odpovédi spojené s finanénim ohodnocenim (2,8 %).

Tabulka 4 — Faktory prindSejici radost nebo uspokojeni v praci

Kategorie Odpovéd’ Cetnost Procenta
. Spokojenost a vdé¢nost
Péce o pacienta . 22
pacienta
i 50 %
Vyléceni pacienta 9
Zlepseni stavu pacienta 5
Pracovni prostiedi a )
) Dobra nalada v kolektivu 10
kolektiv
. . 20,8 %
Klid v préaci 3
Spolehlivy kolektiv 2
Osobni smysl Smysluplna prace 8
Pochvala 6 26,4 %
Pomoc lidem 5
Finan¢ni ohodnoceni Vyplata 1
2,8 %
Vysoké bonusy a priplatky 1
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Otazka €. 5 — Jaké aktivity Vam pomahaji dobijet psychickou energii?

Jedna se o prvni polouzavienou otazku, kde méli respondenti moznost
zvolit vice odpovédi. Také zde byla moznost zvolit ,,Jiné¢* a pfipadné specifikovat
danou aktivitu. Celkové bylo zvoleno od vSech respondenti 121 moznych

odpovedi.

Hlavni aktivitou, kterd sestrdm pomaha dopliovat psychickou energii, je
setkavani s prateli. Tato moZnost byla zvolena celkem 32x, coz &ini 26 %
z celkovych odpovédi. Na dalsim miste bylo traveni ¢asu s rodinou, kterou zvolilo
25 sester, tedy 21 %. Dalsi aktivitou v poradi, kterd podporuje psychickou
regeneraci, je dle sester sport. Ten byl vybran 24 sestrami, 20 procenty. 18 sester
(15 %) vybralo moZznost ¢teni knih a 16 sester (13 %) uvedlo, Ze jim s dobijenim
psychické energie pomahaji kreativni ¢innosti. MozZnost ,,Jiné* zvolilo 6 sester
(5 %), pticemz pouze jedna znich specifikovala, ze touto aktivitou je horska

turistika.

Graf 4 — Aktivity podporujici psychickou regeneraci

5. Jaké aktivity Vam pomahaji dobijet psychickou
energii?

m Setkavani s prateli
Rodinné aktivity

Hm Sport

m Cteni knih

B Kreativni ¢innosti (napf.

malovani, hudba)

mJiné
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Tabulka S — Aktivity podporujici psychickou regeneraci

Odpovéd’ Pocet respondenti Procenta
Setkavani s prateli 32 26 %
Rodinné aktivity 25 21%
Sport 24 20 %
Cteni knih 18 15 %
Kreativni ¢innosti 16 13%
Jiné 6 5%

Otazka ¢. 6 — Jak ¢asto se vénujete fyzické aktivité?

Nejvice sester, konkrétn€ 25 (54 %), odpovédélo, ze se fyzické aktivité
vénuji méné Casto. Dalsich 17 respondentek (37 %) volilo odpovéd’ ,,Nékolikrat

tydn&“ a pouze 4 sestry (9 %) se fyzické aktivité vénuji denné. Zadna ze sester

neuvedla, Ze by se fyzické aktivité nevénovala viibec (0 %).

Graf 5 — Frekvence fyzické aktivity

9%

6. Jak Casto se vénujete fyzické aktivité?

m Méné &asto

Nékolikrat tydné

m Denné
= Nikdy
Tabulka 6 — Frekvence fyzické aktivity

Odpovéd’ Pocet respondenti Procenta
Mén¢ Casto 25 54 %
Nekolikrat tydné 17 37 %
Denné 9 %
Nikdy 0 0%
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Otazka ¢. 7 — Mate dostatek ¢asu na péci o sebe mimo praci?

Nejvetsi skupinu respondentek tvotily sestry, které uvedly, Ze si prostor
na péci o sebe mimo praci vyhradi pouze obcas. Konkrétné jich bylo 27 (57 %).
DalSich 8 sester (17 %) zodpovedé€lo, ze si Cas pro sebe zvladnout vyhradit ¢asto.
7 respondentek (15 %) se priklonilo k varianté ,,Ztidka“. Pouze 4 respondentky
(9 %) uvedly, Ze si ¢as na péti o sebe mimo préaci zvladaji zajistit vzdy. Zadna

ze sester (0 %) neuvedla, Ze by na pé¢i o sebe nikdy ¢as nenasla.

Graf 6 — Dostatek ¢asu na péci o sebe mimo praci

7. Mate dostatek ¢asu na péc€i o sebe mimo praci?
m Obéas
Casto
m Zfidka
m Ano, vidy
m Nikdy
Tabulka 7 — Dostatek ¢asu na péci o sebe mimo praci
Odpoveéd Pocet respondenti Procenta
Obcas 27 57 %
Casto 8 17 %
Ziidka 7 15 %
Ano, vzdy 4 9%
Nikdy 0 0 %
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Otazka ¢. 8 — Jak pecujete o své duSevni zdravi?

Vysledky druhé oteviené otazky jsem opét rozclenila do kategorii. Toto
roz¢lenéni jsem nasledné vlozila do tabulky ¢. 8. Celkem respondentky zminily

az 103 aktivit.

Nejcastéji zminovanou aktivitou, pomoci které sestry pecuji o své duSevni
zdravi, je relaxace a odpocinek (36,9 %), kde se objevuji aktivity jako cas
pro sebe, meditace ¢i poslech hudby. Specifické odpovédi, které se tykaly Casu
pro sebe, byly napt. samota, klid a ticho, pobyt ve vané. Také jsem do této
kategorie zatadila odpovédi, které se tykaly ¢etby knih, sledovani filma ¢i seriald,
navstévy kulturnich predstaveni a dovolené. Druha kategorie odpovédi se tykala
traveni Casu s blizkymi a patii sem 24,3 % vSech odpovédi. Sestry zmifovaly
traveni casu srodinou a prateli, nckteré respondentky specifikovaly Ccas
s vnoucaty. Dale byl vyrazn¢ zastoupen pobyt v piirodé¢ (16,5 %), zejména
formou prochazek v ptirodé a horské turistiky. Fyzicka aktivita se vyskytuje v 9,7
% odpovédi, pficemz sestry uvadély sportovani obecné a ve dvou piipadech
respondentky specifikovaly plavani. 9 sester dale uvedlo, Ze se vénuji manudlnim
nebo tvircim ¢innostem (8,7 %). 4 sestry uvedly, Ze o své duSevni zdravi nemaji

vyznamnou potiebu pecovat (3,9 %).

Tabulka 8 — Péc¢e o dusevni zdravi

Kategorie Odpovéd’ Cetnost Procenta
Relaxace a odpocinek Cas pro sebe, relax 13
Knihy 8
Meditace 7
Dovolena 3 36,9 %
Kultura 3
Filmy a serialy 2
Poslech hudby 2
Cas s blizkymi Cas s rodinou 11
Setkani s prateli 10 24,3 %
Cas s vnoucaty 4
Pobyt v ptirode¢ Prochézky do ptirody 12 16,5 %
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Turistika

Fyzicka aktivita Sport
9,7 %

Plavani

Manualni a tvuréi ¢innosti Prace na zahradé
8,7 %

Rucni préace

B W N N 0 WD

Jiné Nepecuji o své dusevni
3.9%
zdravi

Otazka €. 9 — Jaké situace v praci povaZujete za nejvice stresujici?

Vysledky treti oteviené otazky jsou opét rozclenény do kategorii

a zpracovany v tabulce €. 9. Celkové respondentky uvedly 61 stresujicich situaci.

Nejcastéji sestry oznaCovaly za stresujici situace spojené s pacienty
(44,2 %). Zde bylo zminéno zejména agresivni chovani pacientti, ndhlé¢ zhorSeni
zdravotniho stavu pacientl, dale resuscitace a Umrti pacienta. Dalsi casté
odpovédi se tykaly pracovni zatéze (24,6 %). Sestry uvadely zejména praci pod
casovym tlakem a pracovni pfetizeni. V mensin¢ se pak odpovédi tykaly specifik
na oddéleni. Tieti nejCastéj$i kategorii byly vztahy na pracoviSti a pracovni
prostiedi, které tvotily 19,7 % odpovédi. Sestry popisovaly, Ze jim piinasi stres
situace, kdy se jim Spatné spolupracuje v kolektivu, pak také obcCasné napjaté
vztahy mezi kolegy. Jako stresové vnimaly také dny, kdy je na pracovisti hluk
a chaos. Dalsi kategorii byla naro¢na komunikace, kterd se objevovala v 11,5 %

odpovédi. Sestry uvad€ly jako stresujici rozhovory s rodinami pacientl

a komunikaci s vdZn€ nemocnymi pacienty.

Tabulka 9 — Stresujici situace v praci

Kategorie Odpovéd’ Cetnost | Procenta

Situace s pacienty Agresivni pacient 10
Zhorseni pacienta 8

442 %
Resuscitace 7
Umirajici pacient 2
Pracovni zatéz Prace pod ¢asovym tlakem 11

Pracovni pfetizeni 2 24,6 %
Zaucovani novych kolegti 2
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Pracovni prostredi

Kdyz neni dobra spoluprace

4
Kdyz je dusno mezi kolegy 4 19,7 %

Kdyz je chaoticka sména, je hlu¢no 4

Komunikace Komunikace s vazné nemocnym 4
pacientem 11,5%

Komunikace s rodinou pacienta 3

Otazka ¢. 10 — Jak Casto se citite v praci pod stresem?

Na tuto otazku sestry nejcastéji odpovidaly, Ze stres v zaméstnani pocit'uji

nékolikrat tydné. Tuto moZnost zvolilo 20 respondentek, coZ predstavuje 44 %.

Odpovéd ,,Méné Casto* oznacilo 18 sester (39 %). DalSich 8 respondentek, tedy

17 %, uvedlo, Ze stres v praci prozivaji kazdy den. Moznost ,,Nikdy“ nebyla

vybrana zadnou z dotdzanych sester (0 %).

Graf 7 — Vnimani miry stresu v praci

10. Jak cCasto se citite v praci pod stresem?

m Nékolikrat tydné

Méné casto

m Denné
m Nikdy
Tabulka 10 — Vnimani miry stresu v praci
Odpovéd’ Pocet respondentii Procenta
Nekolikrat tydné 20 44 %
Mén¢ Casto 18 39%
Denné 8 17 %
Nikdy 0 0%
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Otazka €. 11 — Jaké techniky pouzivate k okamzitému zvladnuti stresu

v praci?

Jedna se o druhou polouzavienou otazku, kde mély respondentky moznost
volit z vice moznych odpovédi a vyuzit varianty ,,Jiné“. Celkové bylo sestrami

zvoleno 69 moznosti.

Nejcastéjsim zptsobem, jak sestry bezprostfedné zvladaji stres v praci,
je dle vysledkti kratka pauza nebo odchod na Cerstvy vzduch. Tuto moznost
uvedlo 30 respondentek (44 %). DalSich 24 sester, tedy 35 %, voli rozhovor
s kolegy. Hluboké dychani nebo kratkou relaxaci vyuziva 12 sester, 17 %.
Odpovéd’ ,,Jiné* oznacily 3 respondentky (4 %) a specifikovaly, Zze vyuZivaji

nikotinové piipravky nebo si dopteji kutdckou pauzu.

Graf 8 — Techniky k okamZitému zvladnuti stresu

11. Jaké techniky pouzivate k okamzitému
zvladnuti stresu v praci?

m Kratka pauza nebo odchod
na Cerstvy vzduch

Rozhovor s kolegy

m Hluboké dychani nebo
kratka relaxace

mliné
Tabulka 11 — Techniky k okamZitému zvladnuti stresu
Odpovéd’ Pocet Procenta
Kratka pauza nebo odchod na cerstvy vzduch 30 44 %
Rozhovor s kolegy 24 35%
Hluboké dychani nebo kratka relaxace 12 17 %
Jiné 3 4%
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Otazka €. 12 — Jaké techniky pouzivate ke zvladani stresu mimo praci?

U této tieti polouzaviené otazky bylo nashromézdéno celkem 85 odpovédi.

Taktéz byla moznost zvolit vlastni odpovéd’ nebo pouze zvolit ,,Jiné*.

Nejvice zvoleny zplsob zvladani stresu mimo praci je rozhovor
s blizkymi. Tuto moznost uvedlo 40 sester, tedy 47 %. DalSich 29 respondentek
(34 %) voli fyzickou aktivitu, naptiklad sport nebo prochazky. 9 sester (11 %)
vyuziva relaxa¢niho cviceni, jako je joga nebo meditace. Odpoveéd ,Jiné*
oznacily 4 sestry (5 %). Dv¢ z nich specifikovaly, ze nachdzeji klid pii aktivitach
se svym psem, jedna upfesnila, Ze preferuje odpocinek od lidi. Jedna respondentka
uvedla, ze ji mimo praci nic nestresuje. Konzultace s odbornikem, naptiklad

psychologem, vyhledavaji 3 sestry, coz €ini 3 % odpovédi.

Graf 9 — Zpisoby zvladani stresu ve volném ¢ase

12. Jaké techniky vyuZzivate ke zvladani stresu
mimo praci?

m Rozhovor s piateli, rodinou

Fyzicka aktivita (napft. sport,
prochazky)

m Relaxacni cviceni (napf.
joga, meditace)

mlJiné

m Konzultace s odbomikem
(napf. psychologem)

Tabulka 12 — Zpiisoby zvladani stresu ve volném ¢ase

Odpovéd’ Pocet Procenta
Rozhovor s prateli, rodinou 40 47 %
Fyzicka aktivita (napf. sport, prochazky) 29 34 %
Relaxacni cviceni (napf. joga, meditace) 9 11 %
Jiné 4 5%
Konzultace s odbornikem (napft. psychologem) 3 3%
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Otazka ¢. 13 — Citite, Ze se Vam da¥ii udrzovat rovnovahu mezi

osobnim a pracovnim Zivotem?

Na otazku, zda se sestram dafi udrZzovat rovnovahu mezi osobnim
a pracovnim zivotem, odpovédélo 24 sester, tedy 52 %, ze se jim to dafi pouze
¢asteCné. Moznost ,,Ano“ zvolilo 17 respondentek, coz ptedstavuje 37 %.

Opacnou odpovéd’ ,,Ne* si vybralo 5 sester (11 %).

Graf 10 — Vnimani rovnovahy mezi osobnim a pracovnim Zivotem

13. Citite, Ze se Vam da¥i udrZovat rovnovahu mezi
osobnim a pracovnim Zivotem?

11%

m Casteéné

Ano

H Ne

Tabulka 13 — Vnimani rovnovahy mezi osobnim a pracovnim Zivotem

Odpovéd’ Pocet respondentii Procenta

Casteéné 24 52 %
Ano 17 37 %
Ne 5 11%
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Otazka €. 14 — Co by Vam pomohlo lépe zvladat stres a udrzet dusevni

pohodu?

Vysledky této Ctvrté oteviené otazky jsou opét rozclenény do kategorii
a zpracovany Vv tabulce ¢. 14. Dohromady bylo respondentkami uvedeno

67 navrhu.

Nejcastéji sestry uvadély, ze by jim ke zvladani stresu a udrzeni dusevni
pohody pomohlo mit vice volného casu. Tuto moZznost zminilo celkem
25 respondentek (37,3 %), pricemz 13 sester zmifiovalo touhu mit vice ¢asu pro
sebe (19,3 %), 8 sester by si pralo mit vice ¢asu na rodinu (11,9 %) a 4 sestry
na pratele (6 %). Do druhé kategorie jsem zafadila odpovédi, které se tykaly
fyzického a dusSevniho zdravi. 7 sester odpovédélo, Ze by jim pomohlo vice
spanku (10,4 %). Dalsich 6 sester uvedlo “Vice pohybu” (9 %). 4 sestry by uvitaly
moznost rozhovoru s odbornikem (6 %), 2 sestry dostupnost supervize
na pracovisti (3 %).

Ve treti kategorii se nachdzeji odpovédi, které neobsahuji konkrétni navrhy.
7 sester (10,4 %) uvedlo, Ze jsou se svou soucasnou situaci spokojené, zatimco pét
sester (7,5 %) odpovédélo, Ze nevi, co by jim v tomto ohledu mohlo pomoci.
Odpovéd’ “Zména systému” uvedly 3 sestry (4,5 %), stejny pocet sester zminil
vys$i finanéni ohodnoceni. 2 sestry by si ptaly lepsi legislativni ochranu
zdravotnikil (3 %) a 1 sestra moznost delSi dovolené (1,5 %). V posledni fadé
2 sestry (3 %) odpovédély, ze by si praly vice spole¢nych aktivit s kolektivem

Vv praci.

Tabulka 14 — Faktory podporujici zvladani stresu a dusevni pohodu

Kategorie Odpovéd’ Cetnost | Procenta

Vice volného ¢asu Na sebe 13

Na rodinu 37,3 %

Na pratele

Fyz. a dus. zdravi Vice spanku

Vice pohybu
28,4 %

Rozhovor s odbornikem

N B N 9| B~

Supervize v praci
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Z4dna zména Nic, jsem spokojena
17,9 %

Nevim

Pracovni podminky Zména systému

Vyssi platové ohodnoceni
13,4 %

N[ W W |

Lepsi kryti mé osoby ze zakona

Delsi dovolena 1

Kolektiv Vice spole¢nych aktivit s kolektivem 2 3%

Otazka €. 15 — Jak hodnotite svou sou¢asnou troven psychické

pohody?

Tato uzaviend otazka byla pro vétsi prehlednost zpracovana pomoci
sloupcového grafu. Respondentky mély uvést svou soucasnou uroven psychické
pohody pomoci $kaly s hodnotami od 1 do 10. Hodnota ¢islo 1 byla uvedena jako

,»Velmi Spatna“ a hodnota cislo 10 jako ,,Vyborna®.

Nejcastéjsi odpovédi byla hodnota 7, kterou uvedlo 12 respondentek
(26,1 %). Za ni nasledovala hodnota 8, uvedlo ji 8 sester (17,4 %). Hodnotu
6 zvolilo 7 respondentek (15,2 %). 6 sester (13 %) zvolilo nejvyssi hodnotu, tedy
10, a 5 sester uvedlo hodnotu 9 (10,9 %). DalSich 5 respondentek uvedlo hodnotu
5 (10,9 %). Mensi zastoupeni méla odpovéd’ 4, kterou vybraly pouze 2 sestry
(4,3 %). Pouze 1 respondentka (2,2 %) uvedla hodnotu 3. Nikdo nezvolil hodnoty
1 a2 (0 %).
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Graf 11 — Hodnoceni souc¢asné tirovné psychické pohody

15. Jak hodnotite svou soucasnou urovei psychické

pohody?
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Otazka €. 16 — Jak Casto mate pocit, Ze si muZete skutecné odpocinout

(psychicky i fyzicky)?

Nejcastéji respondentky uvadély, ze si mohou skutecné odpocinout
nékolikrat mésicné. Tuto moznost zvolilo 21 respondentek (46 %). Odpovéd
»Ziidka® uvedlo 14 sester (30 %) a 9 respondentek (20 %) oznacilo, Ze si mohou
odpocinout nékolikrat tydné. Moznost ,,Nikdy* uvedla 1 sestra (2 %), stejné

tak 1 sestra (2 %) uvedla, Ze si miize odpocinout denn¢.

Graf 12 — Cetnost vyskytu pocitu skute¢ného psychického a fyzického odpotinku

16. Jak ¢asto mate pocit, Ze si miZete skuteéné
odpocinout (psychicky i fyzicky)?

2% 2%

m Nékolikrat mésicné

Zfidka

m Nékolikrattydné

m Nikdy

m Denné

Tabulka 15 — Cetnost vyskytu pocitu skuteéného psychického a fyzického odpoéinku

Odpovéd’ Pocet Procenta
Né&kolikrat mési¢né 21 46 %
Ziidka 14 30 %
Nékolikrat tydné 9 20 %
Nikdy 1 2%
Denné 1 2%
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Otazka €. 17 — Jaké aktivity byste chtéli vyzkousSet nebo zaradit do
svého rezimu pro zlepSeni psychické pohody, pokud byste na né méli

vice ¢asu?

Vysledky posledni oteviené otazky jsou rozclenény do kategorii
a zpracovany v tabulce ¢. 16. Celkem respondentky uvedly 79 navrhl na aktivity,
které by chtély zatradit do svého rezimu pro zlepSeni psychické pohody, pokud by

na n¢ mély vice Casu.

Nejcastéji byly zminény pohybové aktivity, které tvotily 35,4 % vsech
odpovédi. Uvadély se sportovni aktivity obecné, horska turistika, joga, lezeni
po skaladch/po um¢lé stén¢ a tanec. Druhou nejcastéjsi kategorii jsou relaxaéni
aregeneracni aktivity (24,1 %). Zde byly zatazeny odpovédi, které zahrnovaly
aktivity jako jsou masaze, wellness procedury, pravidelny spanek a meditace.
Na tfetim misté se umistily volnocasové a rekreaéni aktivity, které tvotily 17,7 %
odpovédi. Konkrétné jsem zde zatazovala odpovédi tykajici se dovolené, vyleti,
ale také fotografovani a cetby. Dalsi kategorii jsem nazvala ,,Osobni rozvoj
a duSevni hygiena“ a patii zde celkem 10,1 % odpovédi. Odpovédi se tykaly
potieby vice Casu pro sebe a zajmu o vzdelavani v oblasti duSevniho zdravi. Travit
vice Casu se svymi blizkymi by si ptalo 7 sester (8,9 %) a 3 sestry (3,8 %) nevédi,

jakeé aktivity by zatadily.

Tabulka 16 — MoZnosti traveni volného ¢asu pro podporu psychické pohody podle sester

Kategorie Odpoved’ Cetnost | Procenta

Pohybové aktivity Sport 12
Horska turistika 5

Joga 4 35,4 %
Lezeni po skalach/sténé 4
Tanec 3
Relaxace a regenerace Masaze 8
Wellness 6

24,1 %
Pravidelny spanek 3
Meditace 2

Volnoc¢asové a rekrea¢ni Dovolena 6 17,7 %
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aktivity

Vylety
Fotografovani
Cetba
Osobni rozvoj a dusevni Vice Casu pro sebe
hygiena

Vzdélavani v oblasti dusevniho 101

zdravi
Socialni kontakt Cas s blizkymi 8,9 %
Ostatni Nevim 3.8%

Otazka ¢. 18 — Mate pravidelny rezim spanku?

Na otazku, zda maji sestry pravidelny rezim

spanku, odpovédelo

41 respondentek (89 %), ze ne. Pouze 5 sester (11 %) uvedlo, Ze je jejich

spankovy rezim pravidelny.

Graf 13 — Pravidelny spankovy reZim sester

18. Mate pravidelny rezim spanku?

= Ne

Ano

Tabulka 17 — Pravidelny spankovy reZim sester

Odpovéd’ Pocet respondenti Procenta
Ne 41 89 %
Ano 5 11%
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Otazka €. 19 — Myslite si, Ze mate dostatek znalosti o technikach

duSevni hygieny?

Nejvice sester u této otazky zvolilo moznost ,,SpiSe ano®. Konkrétné
tak u¢inilo 26 sester, tedy 56 %. DalSich 16 respondentek (35 %) uvedlo,
ze dostatek znalosti o technikach dusevni hygieny spiSe nemaji. Moznost ,,Ano*

byla vybrana 4x (9 %). Nikdo nezvolil moznost ,,Ne* (0 %).

Graf 14 — Sebehodnoceni znalosti o technikach duSevni hygieny

19. Myslite si, Ze mate dostatek znalosti o technikach
duSevni hygieny?

9%

m SpiSeano 1 SpiSene

m Ano m Ne
Tabulka 18 — Sebehodnoceni znalosti o technikach dusevni hygieny
Odpovéd’ Pocet respondenti Procenta
SpisSe ano 26 56 %
SpisSe ne 16 35%
Ano 4 9%
Ne 0 0%
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Otazka €. 20 — Zacastnili jste se nékdy kurzu nebo prednasky na téma

zvladani stresu nebo duSevni hygieny?

V této otdzce uvedla nejvetsi skupina sester, konkrétné 23 respondentek
(50 %), ze se zadného kurzu nebo prednasky na téma zvladani stresu ¢i duSevni
hygieny nezGcastnily. Moznost ,,Ano, jednou“ zvolilo 20 sester (43 %)

a 3 respondentky (7 %) uvedly, ze se téchto aktivit Gi€astni pravidelné.

Graf 15 —Vzdélavaci aktivity zaméfené na zvladani stresu a duSevni hygienu

20. Zucastnili jste se nékdy kurzu nebo pfednasky na téma
zvladani stresu nebo dusevni hygieny?

7%

H Ne

Ano, jednou

m Ano, Ucastnimse
pravidelné

Tabulka 19 — Vzdélavaci aktivity zaméFené na zvladani stresu a dusSevni hygienu

Odpovéd’ Pocet Procenta
Ne 23 50 %
Ano, jednou 20 43 %
Ano, ucastnim se pravidelné 3 7%
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Otazka €. 21 — Kde nejcéastéji hledate informace nebo inspiraci pro

zlepSeni své psychické pohody?

Jedna se o posledni polouzavienou otazku, zaroven také o posledni otazku
dotazniku. Respondenti mé¢li moznost zvolit vice odpovédi. Byla zde také
moznost vybrat odpovéd’ ,,Jiné* a uptesnit, odkud mimo uvedené moznosti sestry
Cerpaji informace nebo inspiraci ke zlepseni své psychické pohody. Celkové bylo

zvoleno od vsech respondentek 81 odpovédi.

Dle vysledki sestry nejcastéji hledaji informace nebo inspiraci pro
zlepSeni své psychické pohody u svych blizkych. Tuto moznost oznacilo
28 respondentek (35 %). Druhou nejcastéjsi volbou byl internet, ktery jako zdroj
uvedlo 26 sester (32 %). Od svych kolegh cerpa 13 sester (16 %)
a 10 respondentek (12 %) voli knihy. Moznost ,,Jiné*“ vybraly 4 sestry (5 %),
z toho tfi uvedly, ze zadné informace aktivné nevyhledavaji, a jedna respondentka

jako sviij zdroj oznacila viru.

Graf 16 — Zdroje informaci a inspirace pro zlepSeni psychické pohody

21. Kde nejcastéji hledate informace nebo inspiraci pro
zlepSeni své psychické pohody?

m Od pratel, rodiny
Internet

m Od kolegll

m Knihy

mJiné
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Tabulka 20 — Zdroje informaci a inspirace pro zlepseni psychické pohody

Odpovéd Pocet Procenta
Od ptéatel, rodiny 28 35%
Internet 26 32%
Od kolegt 13 16 %
Knihy 10 12 %
Jiné 4 5%
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3 Diskuze

Cilem praktické casti bakalaiské prace bylo zmapovat uroven dusevni
hygieny vSeobecnych sester, jak vSeobecné sestry pecuji o svou duSevni hygienu
a co jim v tom pomaha nebo naopak brani. Vyzkumny vzorek zahrnoval 46 sester
pracujicich na Klinice transplanta¢ni chirurgie v IKEM. V dobé sbéru dat

na klinice pracovaly jako vSeobecné sestry pouze Zeny.

Respondentky vyzkumného Setfeni tvofily vékove 1 zkuSenostné pomérné
rozmanitou skupinu. Nejvice byly zastoupeny sestry ve véku 31-40 let, kterych
bylo 13 (28 %). Z hlediska délky praxe uvedlo 25 respondentek (54 %), Ze pracuji
jako vSeobecné sestry déle nez deset let. Z toho vyplyva, ze vétSina respondentek
pracuje v oboru dostate¢né¢ dlouho na to, aby se s dopady ndrocné prace

na duSevni zdravi mohla setkat.

Pii zpracovavani odpovédi na otazky zamétené na traveni volného Casu
a péci o psychickou pohodu bylo zjisténo, Ze sestry sice rizné formy odpocinku
vyuzivaji, vétSinou vSak jen nepravidelné. Moznost vénovat se konickim
nckolikrat tydn€ uvedlo 37 % respondentek. Zaroven ale v souctu vice
nez polovina sester (54 %) pfiznala, ze se ke svym zajmim dostane jen méné

casto nebo nékolikrat do mésice. Denné se konicklim vénuje pouze 9 % sester.

Podobny trend se projevil také u fyzické aktivity. Kazdodenni pohyb
zafazuje jen mala ¢ast respondentek (9 %), zatimco vétSi polovina (54 %) uvedla,
ze se fyzické aktivité¢ vénuje spiSe vyjimecné. Z odpoveédi vSak vyplynulo,
ze sport je jednou z aktivit, kterou sestry vnimaji jako dileZitou soucéast péce
o své psychické zdravi. Tuto moZnost uvedlo 20 % respondentek, coz ho zatadilo
na tfeti misto mezi preferovanymi zpusoby dobijeni psychické energie.
Tento vysledek podle mého ndzoru naznacuje, ze sestry maji povédomi o tom, co
jim pomahd, ale casto jim chybi prostor nebo energie tyto aktivity skutecné

zafazovat do svého zivota.
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Zajimavé¢ vysledky pfinesly také otazky zamétené na péci o sebe. Jen 9 %
sester uvedlo, Ze na sebe maji dostatek Casu vzdy, zatimco 57 % odpovédélo,
ze jen obcas. Presto vSak odpocinek, chvile klidu, pobyt v piirodé nebo cas
s blizkymi patfily mezi nejcastéji zminované zpusoby zvladani psychické zatéze.
Opét se tak ukazuje, Ze sestry sice védi, co by jim mohlo pomoci udrzet
psychickou rovnovéhu, ale v kazdodenni realit¢ se k tomu zfejmé nedostanou

tak Casto, jak by si praly.

Kromé¢ volnocasovych aktivit se také zji§tovalo, co sestram piinasi radost
piimo v praci. Nejcastéji uvadely spokojenost, vdécnost a zlepseni zdravotniho
stavu pacientd, coz tvofilo pfesnou polovinu vSech odpoveédi. Pomahat pacientim
a vidét pozitivni vysledky své péce se tak jevi jako jeden z hlavnich zdroja
pracovniho uspokojeni. Dale témét polovina sester (47,2 %) uvedla, ze za dulezité
povazuje smysluplnost prace a kvalitni pracovni prostfedi, zejména dobré vztahy
mezi kolegy a klidné zdzemi na pracovisti. Finan¢ni ohodnoceni jako zdroj radosti

uvedlo pouze 2,8 % respondentek.

Tyto poznatky jsou podobné se =zavérem dotaznikového Setieni
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (2021), kterému se vénuji v teoretické
¢asti prace v kapitole 1.4.2. V tomto Setfeni uvedlo touhu poméhat druhym lidem
jako hlavni motivaci 71 % respondentl a kvalitni kolektiv 44,6 % respondent.
Finan¢ni ohodnoceni bylo zminéno az na poslednim misté. Oba vyzkumy

tak naznacuji, Ze sestry vnimaji smysluplnost prace, podporu kolektivu a kvalitni

vvvvvv

Vyznamnou ¢ast praktické casti tvotily otazky zamétené na stres a jeho
zvladani. Z Setteni vyplynulo, Ze za nejvétsi zdroj stresu sestry povazuji situace
spojené se zdravotnim stavem pacientil (44,2 %), naptiklad nahlé zhorSeni stavu,
agresivni chovéani pacientl, resuscitace nebo umrti. DalSimi stresory byly
pracovni pfetizeni s Casovym tlakem (24,6 %) a obtizné vztahy na pracovisti

(19,7 %).

Tato zjisténi CasteCné odpovidaji poznatkim ze studie Hetzel-Riggin

a kolektivu (2020), kterou zmifiuji ve své teoretické ¢asti v kapitole 1.2.2. Studie
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identifikovala jako hlavni stresory sester nadmérnou pracovni zatéz a nedostatek
personalu. Tyto faktory se do urCité miry odrdzeji i ve vyzkumu této prace,
kde pracovni pfetizeni a Casovy tlak tvofily druhou nejcastéjsi kategorii zdroju
stresu (24,6 % odpovédi). Na rozdil od této studie vSak v mém Setfeni dominovaly
situace spojené se zdravotnim stavem pacientl (44,2 %), jako je nahlé zhorSeni
stavu, resuscitace nebo umrti, které nebyly v uvedené studii zminovany jako
hlavni stresory. OdliSnost vysledkii mize souviset s charakterem konkrétniho

odd¢leni, na kterém byl vyzkum provadén.

Vysledky o frekvenci prozivaného stresu potvrzuji vysokou psychickou
zatéz, jak uvadim ve své teoretické Casti na zéklad€ studie De Assis a kolektivu
(2022) v kapitole 1.2.2. Ve vyzkumu této prace 44 % sester uvedlo, Ze stres
v praci zazivaji nckolikrat tydné, a 17 % dokonce denné, ptficemz zadna
z respondentek neuvedla, Ze by stres na pracovisti nezazivala vibec. Z dalSich
odpovédi respondentek vyplynulo, ze nejcastéjSim zpisobem zvladdani stresu
mimo praci je rozhovor s blizkymi (47 %). V dalSim poradi sestry uvadély
fyzickou aktivitu, napiiklad sport nebo prochazky, a relaxaéni techniky, jako je
joga nebo meditace. Odpovédi tedy znaci, Ze sestry pro své zvladani stresu mimo
pracovni prostfedi nejcastéji spoléhaji na podporu blizkych a aktivni formu

odpocinku.

V oblasti rovnovahy mezi pracovnim a osobnim zivotem uvedlo 52 %
sester, Ze rovnovahu zvladaji udrZzovat pouze ¢astecné. Odpovéd’ ano zvolilo 37 %
respondentek a 11 % uvedlo, Ze rovnovdhu udrZet nedokaZou. Z vysledki
vyplyva, ze velkd Cast sester vnima urcit€é obtize pii vyvazovani pracovnich
a osobnich povinnosti, coz odpovidd poznatkim uvedenym v teoretické Casti,
konkrétn¢ v kapitole 1.4.1, kde je udrzeni work-life balance v profesi sester
oznaceno za naro¢né vzhledem k vysokému pracovnimu nasazeni a sménnému

provozu (Fukuzaki et al., 2021).

V otézce, co by sestram pomohlo Iépe zvladat stres a udrzet duSevni
pohodu, uvedlo 37,3 % respondentek, Zze by si praly vice volného Casu, pfiCemz

19,3 % by chtélo mit vice ¢asu pro sebe a 11,9 % na rodinu. Vyznamna ¢ast sester
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by ocenila také vice spanku (10,4 %) a vice pohybu (9 %). Pozadavky tykajici se
spanku odpovidaji poznatkim uvedenym v teoretické ¢asti v kapitole 1.3.2,
kde Scott a kolektiv (2021) zminuji vyznam kvalitniho spanku pro zachovani
psychické pohody. Na tuto oblast navazuji i vysledky otadzky ¢. 18, ze které
vyplynulo, ze pravidelny rezim spanku ma pouze 11 % sester. Pfevazna vétSina
respondentek (89 %) uvedla, ze jejich spankovy rezim je nepravidelny, coz mize
patrn¢ souviset s narocnosti sménného provozu a kolisavym pracovnim rytmem,

ktery je pro sestry typicky.

U hodnoceni vlastni psychické pohody bylo nejcastéjsi stfedné vysoké
az vysoké hodnoceni — nejvice sester oznacilo svou psychickou pohodu hodnotou
7 (26,1 %), 8 nebo 6 na desetibodové Skale. Celkové lze tedy fici, ze si vétSina

sester svou psychickou pohodu udrzuje na relativné dobré tirovni.

Z odpovédi na otdzku ¢. 16, kterd se tykala moznosti skute¢ného
psychického a fyzického odpocinku, vyplynulo, Ze vétSina sester si mize doptat
odpocinek pouze omezené. Nejcastéjsi odpoveédi bylo, Ze si mohou odpocinout
nékolikrat mesi¢né, coz uvedlo 46 % respondentek, dalsich 30 % sester uvedlo,
poznatky, Ze sestry sice vnimaji vyznam odpoc€inku, ale ve svém béZzném zivoté

na néj ¢asto nenachéazeji dostatek prostoru.

Pokud by sestry mély vice €asu, nejcastéji by zatadily do svého reZimu
pohybové aktivity (35,4 %), relaxacni a regeneracni Cinnosti (24,1 %) nebo
volnocasové aktivity, jako jsou vylety a dovolené (17,7 %). Piednost sportu
a aktivniho odpocinku souhlasi s vysledky mého Setfeni, kde sestry fyzickou
aktivitu oznaCovaly za dlleZitou soucast péce o psychické zdravi. Zaroven tato
volba odpovidd poznatkim uvedenym v teoretické Ccasti prace, konkrétné
v kapitole 1.3.1, kde Herbert a kolektiv (2020) a Mahindru a kolektiv (2023)
zdiraziiuji pozitivni vliv pravidelné fyzické aktivity na duSevni stabilitu.
Odpovédi potvrzuji zdjem sester o SirSi spektrum aktivit, které podporuji

psychickou regeneraci.
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Dalsi zjisténi se tykaji znalosti a vzdélavani v oblasti dusevni hygieny.
Vysledky ukazuji, ze vétSina sester ma o technikdch duSevni hygieny urcité
povédomi, nicméné jen mala ¢ast si je svymi znalostmi pln¢ jistd. Konkrétné 56 %
respondentek uvedlo, Ze znalosti spiSe ma, zatimco 35 % se domniva, Ze spiSe ne.
Jistotu v této oblasti vyjadtilo pouze 9 % sester. Zaroven piesné polovina
respondentek uvedla, ze se nikdy nezucastnila zddného kurzu nebo prednasky
na téma zvladani stresu ¢i péce o dusevni hygienu. Z téchto vysledk vyplyva,
ze ackoliv si sestry zékladni principy duSevni hygieny do urcité miry uvédomuyji,
vzdelavani v této oblasti neni zatim mezi nimi pfili§ rozsifené, coz otevira prostor

pro jeho dalsi rozvo;j.

Pii hodnoceni vysledkil je nutné zohlednit ur¢ité limity vyzkumu. Setfeni
bylo realizovano pouze na Klinice transplantacni chirurgie Institutu klinické
a experimentalni mediciny v Praze, coz znamend, Ze ziskand data odrazeji
specifické podminky tohoto specializovaného pracovisté a nemusi reprezentovat
situaci v jinych zdravotnickych zafizenich. Dal§im omezenim je skutecnost, Ze se
vyzkumu ucastnily pouze Zeny, a nelze tak posoudit piipadné rozdily v ptistupu
k duSevni hygiené mezi muzi a Zenami. Tyto aspekty je vhodné vzit v uvahu pfi

interpretaci vysledk.
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Zavér

Téma dusevni hygieny vSeobecnych sester jsem si zvolila s pfesvédcenim,
ze jde o oblast, ktera méa ve zdravotnictvi své pevné misto, i kdyz ji neni vzdy
vénovana dostate¢na pozornost. Cilem mé prace bylo zjistit, jak sestry pfistupuji
k péci o své dusevni zdravi, jaké strategie vyuzivaji a jak samy vnimaji svou
psychickou pohodu. Skrze teoretické zpracovani problematiky a dotaznikové
Setfeni mezi sestrami pracujicimi na Klinice transplantacni chirurgie v IKEM

se podafilo tento cil naplnit.

Béhem zpracovani jsem si uvédomila, ze piestoze kazdd respondentka
ptistupuje k péci o dusSevni zdravi svym vlastnim zplsobem, Casto je spojuje
snaha najit si v kazdodennim rezimu alespofi maly prostor pro sebe. Nejcastéji
zminovanymi formami dusevni hygieny byly odpocinek, spanek a Cas straveny
s blizkymi. Nékteré sestry voli pohyb nebo pobyt venku, jiné upfednostiuji tiché
aktivity, které jim pomahaji zklidnit mysl. Vysledky vyzkumu ukdazaly, Ze sestry
si vyznam duSevni hygieny uvédomuji a aktivn¢ hledaji zpisoby, jak o sebe
pecovat. Postupné z vysledkl také vyplynulo, ze péce o dusevni pohodu nemusi
byt nutné slozitd nebo formalni. Naopak, mnohdy spociva pravé v drobnych

navycich, které pak maji dlouhodoby vyznam.

Pfi vyhodnocovani odpovédi mé velmi pozitivné piekvapilo, Ze vétSina
sester hodnoti svou psychickou pohodu relativné vysoko. Ackoli maji sestry
omezené moznosti odpocinku a volného Casu, z jejich odpovédi nevyplyva pocit
rezignace. Naopak se aktivné snazi hledat rovnovéhu v tom, co je pro n¢ dostupné
a co jim dava smysl. Vzhledem k tomu, Ze vétSina respondentek hodnotila svou
psychickou pohodu spiSe pozitivné a casto zminovala podporu kolektivu
1 smysluplnost préce, lze se domnivat, Zze k tomu pfispiva 1 kvalitni pracovni

prostiedi Kliniky transplantacni chirurgie v IKEM.

Na zékladé zjiSténych poznatki se domnivam, Ze ma smysl v budoucnu
podporovat riizné pfistupy, iniciativy a organizace, které napomahaji péci
o duSevni zdravi a duSevni hygienu sester. Myslim si, ze zavéry této prace by

mohly poslouZit jako podnét k dal§imu zkoumani této problematiky. Mohlo by byt
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pfinosné se zaméfit na §irsi vzorek respondenttl, pfipadné z riznych typl zatizent,
aby bylo mozné srovnat, jak se liSi vnimani duSevni hygieny napiiklad mezi
sestrami v akutni a nasledné péci. V neposledni fad¢ vnimam toto téma jako

dualezité 1 v souvislosti s prevenci odchodt sester z profese.
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Prilohy

Priloha €. 1: Souhlas s provadénim vyzkumného
Setfeni

Vazend pani ndméstkyné,

dovoluji si Vas pozadat touto cestou jako studentka 3. roéniku bakalaiského
studijniho programu V3eobecné o3etfovatelstvi na 3. lékaiské fakulta Univerzity
Karlovy o moZnost provedeni dotaznikového 3etfeni, které bych rada uskuteénila na
klinice transplantalni chirurgie pro ugely zpracovéni bakalaiské prace s nazvem
»Zmapovani dusevni hygieny u vieobecnych sester*.
Projekt se zabyvd zjistovanim, jak sestry zvlddaji stres, regeneruji psychickou
energii a udrzuji mentalni rovnovahu v naroéném pracovnim prostiedi. Jeho cilem je
identifikovat pristupy a praktiky, které pomahaji vieobecnym sestram udrzet dugevni
pohodu.
Vedouci bakalaiské prace je Mgr. Tereza Bakusova.

V soucasné dobé pripravuji dotazniky a rada bych uskute¢nila jejich distribuci

v obdobiod 4. 11.do 31. 12. 2024,

Setieni tedy bude probihat formou dotaznik(i pro vieobecné sestry, pldnovany pocet

respondentd je cca 30-40.
Pracovnici KTCH budou o Setieni informovani v oscbnim rozhovoru a zapojeni do

této studie nijak neovlivni poskytovanou péci.

Za projedndni a umoznéni nasi studie predem dékuji.

V Praze, dne 4. 11. 2024 Markéta Nagy

Godlog

ITUT
e ,\q[/ KLINICKE A EXPERIMENTALN MEDICINY
Usek oSetfovatelské péte a kvallty

Sochmanova fra
A némystkynd Feditele = hlavn( ses
R MEA 14n 21 Praha 4-Kré, Videfiska 18580



Priloha €. 2: Dotaznik

1. Jaky je Vas vék?
a) Do 25 let

b) 26-30 let

c) 31-40 let

d) 41-50 let

e) Vice nez 50 let

2. Kolik let pracujete jako vSeobecna sestra?
a) Mén¢ nez jeden rok

b) 1-5 let

c) 6-10 let

d) Vice nez 10 let

3. Jak cCasto se vénujete svym koni¢kiam?

a) Denné

b) Nekolikrat tydné

c¢) Nékolikrat mésicné

d) Mén¢ casto

4. Co Vam v praci nejvice prinasi radost nebo uspokojeni?
(oteviena otazka)

5. Jaké aktivity Vam pomahaji dobijet psychickou energii?
(Vyberte jednu nebo vice odpovéedi)

a) Cteni knih

b) Sport

¢) Rodinné aktivity

d) Kreativni ¢innosti (napt. malovani, hudba)

e) Setkavani s prateli

f) Jiné (prosim uved'te)

6. Jak Casto se vénujete fyzické aktivité?
a) Denné

b) Nékolikrat tydné

¢) Mén¢ Casto

d) Nikdy

7. Mate dostatek ¢asu na péci o sebe mimo praci?
a) Ano, vzdy

b) Casto

c¢) Obcas

d) Ztidka

e) Nikdy



8. Jak pecujete o své dusevni zdravi?
(oteviena otazka)

9. Jaké situace v praci povaZujete za nejvice stresujici?
(oteviena otazka)

10. Jak cCasto se citite v praci pod stresem?
a) Denné

b) Nékolikrat tydné

¢) Mén¢ Casto

d) Nikdy

11. Jaké techniky pouZivate k okamzZitému zvladnuti stresu v praci?
(Vyberte jednu nebo vice odpovedi)

a) Hluboké dychani nebo kratka relaxace

b) Rozhovor s kolegy

c¢) Kratka pauza nebo odchod na ¢erstvy vzduch

d) Jiné (prosim uved'te)

12. Jaké techniky vyuzivate ke zvladani stresu mimo praci?
(Vyberte jednu nebo vice odpovedi)

a) Relaxacni cvieni (napft. joga, meditace)

b) Fyzicka aktivita (napf. sport, prochazky)

¢) Rozhovor s prateli, rodinou

d) Konzultace s odbornikem (napft. psychologem)

e) Jiné (prosim uved’te)

13. Citite, Ze se Vam dari udrZovat rovnovahu mezi pracovnim a osobnim
Zivotem?

a) Ano

b) Caste¢nd

c) Ne

14. Co by Vam pomohlo 1épe zvladat stres a udrzet dusevni pohodu?
(oteviena otdzka)

15. Jak hodnotite svou soucasnou troven psychické pohody?
(Na stupnici 1-10, kde 1 je velmi Spatna a 10 je vyborna)

16. Jak casto mate pocit, Ze si muZete skute¢né odpocinout (psychicky
i fyzicky)?

a) Denné

b) Nekolikrat tydné

c¢) Nékolikrat mésiéné

d) Ztidka

e) Nikdy



17. Jaké aktivity byste chtéli vyzkouSet nebo zaradit do svého reZimu pro
zlepSeni psychické pohody, pokud byste na né méli vice ¢asu?
(oteviena otazka)

18. Mite pravidelny rezim spanku?
a) Ano
b) Ne

19. Myslite si, Ze mate dostatek znalosti o technikach dusevni hygieny?
a) Ano

b) Spise ano

c¢) Spise ne

d) Ne

20. Zucastnili jste se nékdy kurzu nebo pirednasky na téma zvladani stresu
nebo duSevni hygieny?

a) Ano, ucastnim se pravidelné

b) Ano, jednou

c) Ne

21. Kde nejcéastéji hledate informace nebo inspiraci pro zlepSeni své
psychické pohody?

(Vyberte jednu nebo vice odpovéedi)

a) Internet

b) Knihy

¢) Od kolegti

d) Od pratel, rodiny
e) Jiné (prosim uved'te)



