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Naroky prace na zachranné sluzb

vysoké naroky na kvalitu, zodpo¥dnost a nasazeni
pracovnika

nizka autonomie pracovniho procesu

nepravidelny zivotni rytmus, nutnost prace ve snném
provozu

¢ekani na praci — stresorem samo o sél{zvySuje svalovée
napéti)
SirSi spolé&ensko-ekonomické kontexty: nejisté postaveni
v ramci transformace spolé€nosti a zdravotnictvi
tlak verejnosti na kvalitu sluzeb Wetné zdravotnictvi

pozornost médii




Predstava o zachran#ich

» ,syndrom Johna Wayna“ - rozhodnost,
akceschopnost, nezranitelnost, zZelezne

nervy, neustaléreseni kritickych situaci....
tuto piredstavu se Bkdy zameéstnanci
podvédomé snazi naplnit, ovliviiuje i
piredstavy no¥ prichazejicich zanéstnanai

v seridlech ze zachrangského prosftedi je
neustaly hekticky ruch, hrani¢ici s chaosem

Osobnostni charakteristiky zachranae
(dle vysledka zahrani¢énich studii)

orientace na detaily, obsedanté-kompulsivni
rysy
potiebaridit
ochota podstoupit vysokeé riziko
vysoka pot¥eba stimulace
vysoka po¥eba okamzitého oceéni
vysoka odolnost wéi zatézi
orientace naé¢innost
vnitini motivace




Kritické udalosti - oSetrovani déti

Kritické udalosti - oSetirovani déti




Kritické udalosti - hromadné
dopravni nehody

Kritické udalosti - hromadné
dopravni nehody




Kritické udalosti - hromadné
dopravni nehody
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Kritické udalosti - ohrozeni
vlastni nebo kolegi

Kritické udalosti - ohrozeni
vlastni nebo koledh




Studie ,Jak vidime sami sebe*
(Konopasek, Seblova — 1998)

e ZZS hl. m. Prahy a RIAPS
 vysledky publikovany véeském odborném tisku

(Urgentni medicina) a gredneseny na evropské
konferenci PECEMS 1998, Chorvatsko

* cile studie:
— zmapovat predpoklady, které pracovnici vidi jako

— identifikovat p ri¢iny a miru nespokojenosti v souvislosti
se zanéstnanim

— zjistit miru vyskytu syndromu vyhoreni u vSech kategorii
zaméstnanaoi




Studie ,Jak vidime sami sebe*
(Konopasek, Seblova — 1998)

» respondenti ze 14 okresnich zachrannych sluzeb
* navratnost dotaznikia = 107,33% (150/161)

» kategorizace gredpokladi (abecedni pd@adi):
» fyzicka kondice
e komunikaéni schopnosti
odbornost
pFizpisobivost a schopnost improvizace
psychicka odolnost
rychlé a samostatné rozhodovani
sebeovladani
schopnost pracovat jakoglen tymu

Studie ,Jak vidime sami sebe
(Konopasek, Seblova — 1998)

» pri¢iny nespokojenosti s profesi:

* spokojenostéi nespokojenost se za#stnanim

* s finanénim ohodnocenim

* se spolupracovniky

s charakterem prace

* s mirou, jakou prace zasahuje do rodinného Zivota

» Maslach Bur-out Inventory ve verzi z roku
1986,zjiSt’ujici jak frekvenci, tak intenzitu

pFiznaka syndromu vyhoreni




Studie ,Jak vidime sami sebe*
(Konopasek, Seblova — 1998)

Vysledky:
vSechny profesni skupiny (Iék#i, SZP, pracovnici OS,
fidi¢i) jmenovaly na prvnim mist& odbornost, dalSi
poradi: rychlé a samostatné rozhodovani, adaptabilita
a psychicka odolnost

jedin& polozka v oblasti nespokojenosti = plat, na druhé
strané jednozna‘na spokojenost s charakterem prace,
se zanéstnanim (vyjma disp&erek)

vysok& mira syndromu vyhdeni— nad kritickymi
hodnotami (byly standardizované na populaci v USA)

Studie ,Jak vidime sami sebe*
(Konopasek, Seblova — 1998)

Syndrom vyhoreni (1998)

nejvyssi hodnoty frekvence a intenzity emmi exhausce
nalezeny u dispéerek

nejvyssi hodnoty depersonalizace &i Iékari
pocit profesniho naplréni byl vysoky u lékafa, SZP i
pracovnika OS, méré vyjadien ufidiéa — zachran&ua
muzi vySSi skére eméni exhausce, Zeny depersonalizace




Studie ,Jak vidime sami sebe*
(Konopasek, Seblova — 1998)

,» Ze strany zaméstnavatel by mohly byt vytvoreny
podminky pro nejriaznéjSi formy kondiénich
programu.

DalSi snaha by néla byt vedena smérem k eliminaci téch
rizikovych faktor , které ovlivnit Ize. Omezeni
piregtasovych hodin a Uprava plali ve zdravotnictvi je
za sowasneé situace Ukol spiSe pro praetelnost boZzi.

Ke zvySeni spokojenosti a motivace pracovnik
zachrannych sluzeb by jisé prispéla i moznost jasré
definovaného profesniho postupu u vSech kategorii
zameéstnanai. Toto ovSem souvisi s akceptovatelnou
definici a uznanim celého oboru urgentni medicina.”

Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

- s

USZS Stedateského kraje + SZU

lékaii, SZP/VOS, pracovnici oper&nich stredisek,
fidi¢i — zachran&i

celkem 290 respondenit

Cile studie:
identifikace zatéze a stresot
stanoveni miry hladiny psychologické z&e (burn-out)

vytvoieni a realizace interve&iniho programu pro
pracovniky ZS

ovéireni éinnosti preventivnich programi
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

Rozdéleni podle profese
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

RozloZeni dle délky praxe na ZS

Odo 3 let

W4 -6let

O7-10let

O11-15let

M nad 15 let

O neuvedeno

Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

RozloZeni podle v é&ku

Odo 23 let

W24 -31

032-41

042 -50
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Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikovéa studieCR 2003 - 2006

Expozice rizikovym faktor tim - cely soubor

@ nikdy @ méné nez5 O méné nez 10 O nad 10

Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

Expozice rizikovym faktor 0m - [éka fi
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

Riziko vlastniho ohroZeni - specifikace rizik

O nikdy @ mén& neZ 5x O méné nez 10x O nad 10x
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Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikovéa studieCR 2003 - 2006

Nehoda podle profesi v procentech
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Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikovéa studieCR 2003 - 2006

Syndrom vyho feni podle profese

Syndrom vyhoreni:
do 2 kladnych
odpowédi - bez rizika
3-5 -pcinajici

6-8 - rozvoj

9-10 akutni potreba
odborné p&e

Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikovéa studieCR 2003 - 2006

Syndrom vyho Feni - mira rizika

0 bodu

W1 -2 body

03 -4 body

05 avice
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Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

Syndrom vyho feni podle délky praxe
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

Syndom vyho Feni - rozdily podle pohlavi

Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

Stresory uvadné v odpowdich:

KPR déti, umrti mladych lidi...
hromadné dopravni nehody...
plat a spol&enské uznani
vztahy na pracovisti
zodpowdnost, narazovost prace
pracovni piretizeni, prace pestas
chovani lidi, oSefovani opilai...

(dale: zneuziti ZS, bezmocnostizeni podniku, dopravni situace
cestou k pacientovi, technické vybaveni vozu, prace OS,
neochota nemocnic pijimat...)... celkem 81% uvedlo stresory
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

Rozhor stresor (i - Getnost /intenzita

Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

Rozhor stresor (i - pofadi dle intenzity
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Zatéz, stres a zachranné sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

moznosti zlepSeni uvedlo 28% souboru:

prace na solé, moznosti vz&lavani...

spola&enské uznani, plat, zvySeni socialnich jistot
samostatnost ZS, opateni legislativniho
charakteru, zlepSeni organizace
placeni za zneuziti
obnoveni zachytnych stanic pro opilce

140

120

mpodet

100

mintenzita
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Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikova studieCR 2003 - 2006

pozitivni aspekty prace jmenovalo 76%
respondenti:

— zachrana zivota, pomoc druhym

— dobry kolektiv na pracovisti, kontakt s lidmi

— akéni, pestra prace

— naroénost prace

— volna pracovni doba, moZnost studia a ostatnich
aktivit

— plat, jistota zaméstnani!!!

— spoletenské oce#ni !!!

Zatéz, stres a zachranne sluzby
Dotaznikové studieCR 2003 - 2006

Pozitivni aspekty prace
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Zaveéry:

vysoka mira expozice peddefinovanym
rizikovym faktor am

vysoka mira vlastniho ohrozeni — 71%
(nehoda, napadeni)

17% respondenti ma priznaky poginajicino
nebo manifestniho syndromu vyhéeni

shoda v hlavnim stresoru (smrt nebo KPR &ti)

shoda v hlavnim pozitivnim aspektu profese
(pomoc, zachrana zivota nebo zdravi)

Diskuze:

ochota zapojit se do vyzkumu = zajem o danou
problematiku

anonymita snad zaji¥’uje autenticitu odpowédi
intervenéni programy zde dosud nebyly — vysledky tedy
nemohou byt ovlivrény jakoukoliv p Fedchozi intervenci
vysoka mira rizika béhem vykonu prace

celkové projevy syndromu vyhdeni pod mirou rizika
(stabilizace oboru, perspektiva, snizeniigasové
prace pod tlakem zakoniku prace z r. 2000....)

nékteré polozky vniméany jak pozitivné, tak negativné
(plat, spoletenské uznani,vztahy na pracovistiFizeni
podniku...)
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Preventivni strategie

veskeré_nacviky zvysujici profesni
dovednosti,_kontinualni doSkolovani

preventivni pirednasky,znalost
problematiky psychosocialniho stresu a

znalost technik, jak se branit (na strai
pracovnika), nacviky chovani v krizi
prostiredi v organizaci, organiz#&ni a

ostatni opafreni ze strany managementu
— plan p&e o zanéstnance

zajisténi nabidky psychologickych sluzeb

Preventivni strategie

Existujici aktivity:

program vzdélavani personalu— prednasky s tématikou
psychologické z&tZe spojené s profesi (USZS
Stiredateského kraje, ZZS Jih@deského kraje, spoluprace
s dalSimi krajskymi ZS...)

program seminda pro pracovniky operaénich stiredisek
se zanérenim na komunikaci

USZS Ostrava — klinicky psycholog — zatinéastesny
Gvazek, seminde, komunikace, defusing....

USZS SK — moznost zprosedkovani kontaktu na
psychologa
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Preventivni strategie

Vyhledy do budoucna:

zavedeni technik krizové intervence
vytvoreni specificky zangirenych programa (po
napadeni...)

prace s managementem zachrannych sluzeb se
zamérenim na pristup organizace k
zameéstnanaim

prace s tymy ZS

Dékuji Yam/ za pozornost
|
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