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Abstrakt

Bakalaiska prace se zabyva rliznymi aspekty pusobicimi na zivot sménného pracovnika.
Cilem prace je zjisténi aktudlni situace pracovnikii na smény ve zdravotnickém zatizeni
Z hlediska vlivu na rtizné aspekty jejich Zivota situace pracovnikii. Teoreticka ¢ast prace
shrnuje poznatky o zdravotnich, socialnich i psychickych dasledcich prace na smény, napf.
0 biologickych rytmech, o spravné Zzivotospravé pracovnikil stresu a také o syndromu
vyhoteni. Prakticka ¢ast se vénuje vlastnimu dotaznikovému prizkumu ve zdravotnickém
zafizeni, jehoZ zaméstnanci pracuji na smény a zjistuje vliv rezimu prace na jejich zdravi

a osobni 1 socialni zivot.

Kli¢ova slova

Prace na smény, prace v noci, smény, stres, zdravi, zZivotosprava.

Abstract

The bachelor thesis deals with various aspects affecting the life of a shift worker. The aim
of the thesis is to find out the current situation of shift workers in the health care facility
in terms of impact on various aspects of their life situation of workers. The theoretical part
of the thesis summarizes the knowledge about the health, social and psychological
consequences of shift work, for example on biological rhythms, about the proper living
of stress workers and also on burnout syndrome. The practical part is devoted to the own
questionnaire survey in the health care facility, whose employees work on shifts and find

out the effect of the work regime on their health and personal and social life.
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Work on shifts, work at night, shifts, stress, health, regimen






UVOU. e 6
TEOTETICKA CASE....c.viitiiit ittt nneas 8
1.1, Prace N SIMCIY....coioiiiiiiiiiiiiicie sttt 8
111, PracoVini dODa ...ccoooiiiiiiiiiiiiiciic s 9
1.1.2. Rozvrzeni pracovni doby pii Praci Na SMENY ...cecvvrerrvreiiieeiiieessiieessineessireesens 10
1.1.3.  Prace vnoci ajeji prkKIady .....cooeiiiiiiiiiiiiii 11
1.1.4. Vyhody a nevyhody prace na SMENY ........cccveriiviriiiiesiiiesiieessiieesseee e e siee e 13
1.2.  Zdravotni aspekty prace na SMENY @ V NOCH ....ovververieiiiinieieienieniesiesiesiesessesseeeeseens 14
1.2.1.  Zivotosprava a biorytmus nejen pracovnika..........cocoeeeeereeveeressnrenseeessessesneenen. 14
1.2.1.1.  Rezim prace a odpocinku a vhodny odpoc€inek............ccovvriiniiniiciiiicnnnns 16
12120 SPANCK .o 17
1.2.1.3.  Poruchy SpANKU .......c.cooiiiiiiiii e 18
1.2.1.4.  Chronotyp — SOVY @ SKFIVANI .....ccveieieieiiesiisiesescsee e 20
1.2.2.  Psychick a fyzicka zatéz pracovnika na Smeény .........ccccvvviiieiinniiene e 21
1230 SHES o 22
1.2.4.  Syndrom VYhOTeNI.......ccoceiiiiiiiiiiiiiiiic e 25
1.3.  Zmény pracovnika v 0S0bNIM ZIVOLE ........cceeiiiiiiiiiiiiiiicice e 26
1.3.1.  Pracovnik jako ¢len spolecnosti @ roOdiny .........cceververieiiiieiieieneseese e 27
1.4. Prevence a ochrana pracovnikll v ProVOZECH ..........ccccviiiiiiiiiciiic e, 28
141, Zdravi pracoViiKU.......cccoiiiiiiiiicic e 29
1.4.2. PéCe pracovnika 0 SEDE SAMA.........cccviriviiiiiiiiieii e 30
PraKtiCKa CAST.....ooiviiiiiiciii s 31
2.1, CHle VYZKUMU ...ooiiiiiiicc s 31
2.2.  Vyzkumné okruhy a vyzkumneé otdzKy ...........cccovrviiiiiiiiiiiiiie 32
2.3.  Popis zZKoumane OrgaANIZACE ............ceiuieiieieieiiesie sttt 33
2.4, MELOAIKE ..o 34
2.4.1.  Pribeh dotaznikoVEhO SEtTeNi........eiviiiiiiiiiiiieiie e 34
2.4.2. OtazKy pro reSPONAENLY ........cceeiviririiriiiiesieeie ettt 35
2.5.  Vysledky dotaznikoVEho SEtFent ........c.cuevviriiiiiiiiiieiieeseeee e 36
2.6, VYZKUMNY SOUDOT ....oiviiiiiiiiiiiiiiici s 36
2.6.1.  Charakteristika respondentll ...........c.coouiiiiiiiiiiicii e 38
2.7. Rozbor otdzek sméfovanych na pracovni dobu ...........ccceeeiiiiiiiiiiicii, 40

2.8.  Hodnotici 0tdzKy @ Preference .........ccovviiiiiiiiiiiiiic i 42



2.9.  Osobni ZIVOt PraCOVIIKTL ..vvivviiiiiiiiiiiie it
2.10.  Zdravotni obtiZe — OtAzKa 16 ........ccoeeiiiiiieiice e
2.11.  Vyhodnoceni vyzkumnych otazek ..........ccccoeiiiiiiiiiiiiiiiciece e
2.12.  Doporuceni pro Rehabilitacni nemocnici Beroun ...........c.ccecovvviiieniiiiniciinennen
ZLAVET ettt bbb e e e oAb LR b et e oA R e e e R R e e eR R e e e R e e e e Re e e hr e e e b e e e anreeanes
WA o [ 0] [T USSP TSP TP PR URPRPROPRPIR



’
Uvod

V dnesni dob¢ velké konkurence mezi podniky se spolecnosti snazi najit moznosti,
jak mohou zredukovat naklady, vyrobit vice nez konkurence a vyuzit maximalni
potencial svych vyrobnich stroji. Tyto moznosti pln¢ vyuzivaji prostiednictvim
svych zaméstnanct, ktefi pomoci stroji produkuji vyrobu. Aby bylo mozné
uspokojovat trh, museji byt schopni odeslat dodavky zakaznikiim v co nejkratsi
mozné dobé. Vétsiho objemu vyroby mohou dosahovat 1 maximalnim vyuzitim
vyrobnich  kapacit, ale =za cenu priace zaméstnancii V nestandardni
dobé — napf. v noci. Z téchto divodu zavadéji zaméstnavatelé v ramci provozi
pracovni smény. Tento rezim funguje také v systémech zachrannych slozek

a zdravotnictvi, kde jsou nepostradatelnou soucasti systému ochrany.

Zaméstnanci pusobici v provozech s podobnymi podminkami, zvlasté pracuji-li
V noci, jdou proti svym pfirozenym rytmim, coZ zvysuje jejich zatizeni v riznych
ohledech. Jakym zplisobem zareaguje organismus pracovnika, je individualni
V zavislosti na Zivotospravé pracovnika. Zalezi na rtznych faktorech: na délce
spanku, na stravovacich navycich, na pravidelnosti denniho rezimu i na interakci

s okolim.

Pti nedostatecné péci o pracovnika, nebo jeho lhostejnosti k vlastnimu stavu, mtze
dochazet krliznym zdravotnim obtizim, naladovosti, kumulovani stresu,
Vv hor§im pftipad¢ i k syndromu vyhoteni, nebo k chronickym psychosomatickym
onemocnénim. A pravé tomu musi zaméstnavatel spolu se zaméstnancem

predchazet.

Pocit pracovnikovy duSevni 1 fyzické pohody ma vyznam 1 pro jeho vykonnost
a kvalitu vysledné prace, kterou se pak podnik prezentuje spolecnosti. ZajiSténi
vhodnych podminek se proto stava celosvétoveé dilezitou zéleZitosti, jejiz pravidla

zasadné osetfuje 1 zakon.



Cilem této bakalaiské prace je analyza soucasné situace pracovnikli na smény
ve zdravotnickém zatizeni (Rehabilitaéni nemocnice Beroun) z pohledu vlivu prace

na smeny a pracovni doby na rtizné ¢asti jejich Zivota.

Teoreticka Cast je rozdélena na Ctyfi hlavni kapitoly, jejichz obsahem je prace
na smény z hlediska vymezeni zdkonem 1 autory publikaci. Druhd kapitola
se zaméfuje na zdravotni aspekty, obsahujici vlivy na organismus zpusobené
psychickou a fyzickou zatézi, zivotospravou a cirkadidlnimi rytmy. Tteti a ¢tvrta
¢ast nam piiblizi zmény v osobnim Zivoté a prevenci, kterou uplatiiujeme

v provozech.

Praktickda cast se vénuje vysledkim vlastniho empirického prizkumu, jehoz
zdkladem je dotaznikové Setfeni, nasledné zpracovani a vyhodnoceni dat.
Na zaklad¢ vyhodnoceni pak budou zodpovézeny vyzkumné otazky a koncipovana

doporuceni pro zdravotnické zatizeni.



1. Teoreticka cast

1.1.Prace na smény

Na pracovnim trhu se za posledni desetileti zvlasté v priimyslové vyspélych zemich
vyrazn¢ zménilo organizovani i délka pracovni doby. Tyto zmény jsou zpusobené
pfedevSim konkurenénim bojem a vysokymi investicnimi ndklady na zfizeni
pracovnich mist, dalSim divodem je také potieba TfeSeni problematiky
zameéstnanosti a pozadavkl jednotlivych pracovnikl. Podniky musi ekonomicky
vyuzivat své ndkladné stroje a zafizeni nebo produkty skladovat, a proto se
upravuje na zakladé raznych faktord (sezénnost, poptavka) pracovni doba
zameéstnancl, coz je mnohdy ve stfetu S touhou pracovnikii organizovat si praci.

(Dvorakova, 2007, s. 223-224)

Pravé z davodu upravy pracovni doby organizaci na zakladé¢ svych potieb
se legislativni organy v CR i ve svété snazi zaméstnancim pomoci zakond
a pracovniho prava regulovat nejen pracovni dobu, ale také délky smén, povinné
prestavky (napfiklad u fidi¢l nékladnich vozil), délky odpocinku mezi smé&nami
(napf. zdravotni sestry) a dalSimi. Ve snaze maximalizovat potencial svych
vyrobnich faktori se také mnoho pramyslovych podnikd uchyluje Kk praci

na smény, nebo dokonce k neptetrzitému provozu, ktery si definujeme pozdéji.

Mimo primyslové podniky je prace na smény typicka naptiklad pro zdravotnictvi,
nebo pro dal§i zachranné slozky (policie, hasi¢i), kde je nutné zajistovat
nepretrzitou bdélost, zajiSténi pomoci osobam v nouzi a vyzadujicim péci,
&i v piipadé zdravotnictvi nemocnym. Zidkova (2005, s. 40-41) ve své knize uvadi,
ze témet 20 % zaméstnancl Evropské unie pracuje na smény, z nichz se az u 30 %

projevi zdravotni obtiZe.



1.1.1. Pracovni doba

Dle Palana (2002, str. 163) pracovni dobu chapeme jako cas, ktery vynalozime
na uskutectiovani pracovnich (vyrobnich) tkolt, jejichz plnénim jsou vytvareny
hodnoty podniku a jeho dal$i existence, pfipadné rozvoj. Kvantitativni hledisko
pracovni doby stanovuje zakon, v Ceské republice Zakonik prace. V &eském
zékoniku prace, konkrétn¢ v zakonu ¢. 262/2006 Sb. nalezneme omezeni
a terminologii tykajici se pracovni doby a doby odpocinku v ¢asti Ctvrté
od §78 do §100, kde zakonik definuje zakladni terminologii, jakou je pracovni
doba, doba odpocinku a no¢ni prace apod. Pracovni dobu zékonik uvadi jako dobu,

Vniz je zaméstnanec na svém pracovisti pfipraven na zdkladé pokynll

od zaméstnavatele vykonavat praci (Gogova, 2012, s. 18-19).

Historicky byla pracovni doba zakonem upravena jiz poc¢atkem 14. stoleti kralem
Véclavem II., ktery svym zdkonem ,Lus regale montanorum® stanovil
Sestihodinovou pracovni dobu pro podzemni pracovisté. Komplexnéji upravoval
tuto problematiku az zakon ¢.91/1918 Sb. vydany Vv roce 1918 o osmihodinové
dobé pracovni, ktery zistal G¢inny az do nastupu (prvniho) zakoniku prace z roku
1965, ktery zavedl a upravil dodnes klicovou terminologii pracovniho prava
(délka pracovni doby, pracovni prestavky, prace piesCas, no¢ni prace a dalsi).
Od roku 2000 se do ¢eského pracovniho prava zacaly promitat Smérnice Evropskeé
unie (EU) v ramci asocia¢ni dohody o pfistoupeni CR do EU. Vyznamné byly
napiiklad pravni upravy pro dobu odpocinku a posilovani trendu flexibility
pracovni doby (pruzna pracovni doba). V roce 2007 nabyl uc¢innost soucasny
zékonik prace (zdkon ¢&. 262/2006 Sb.), ktery zménil definici pracovni doby
a zavedl institut konta pracovni doby (Gogova, 2012, s. 18-19). Konto pracovni
doby je definovano jako netradi¢ni forma nerovnomeérného rozvrzeni pracovni
doby, ktery vznikl pro zaméstnavatele, jejichZ produkce podléhd vykyvim zakazek
zpusobenych riznou poptavkou. V té dobé musi omezit, nebo navysit produkci,
ale bohuzel je administrativni proces tak naro¢ny, ze se v praxi model pfilis neujal

(Neg¢akova, 2012, s. 99).



1.1.2. RozvrZeni pracovni doby pfi praci na smény
Prvnim Clenénim prace na smény je pietrzity a nepretrzity provoz. Pretrzity provoz
se bézn¢ zasazuje do pétidenniho pracovniho tydne a na zaklad¢ rozhodnuti

zaméstnavatele se dale ¢leni na rovnomérné a nerovnomérné rozlozeni tydenni

pracovni doby. (Dvotakova, 2007, s. 224)

Dvotakova dale uvadi, ze pii rovhomeérném pracovnim rozvrzeni je pracovni doba
rozlozena do maximaln¢ devitihodinovych smén. Podminkam provozu, nebo
povaze prace nemusi rovnomérné rozloZzeni pracovni doby na jednotlivé tydny
vyhovovat, napt. kvili proménlivym pottebam podniku produkovat vyrobek. Proto
ma zaméstnavatel moznost po projednani se svym odborovym organem, pokud u
né¢j existuje, a v kolektivni smlouvé, si na uréité obdobi sjednat nerovnomérnou
pracovni dobu. V ptipadé nerovnomérného rozvrzZeni pracovni doby, se priimérna
tydenni pracovni doba bez pifesCasii miize piekracovat nejvySe 12 kalendainich
mesict po sobé jdoucich. Pokud nejsou jmenované podminky splnény, je
zaméstnavateli podle zdkoniku prace oteviend alternativa, kdy se muze se

zamé&stnancem na nerovnomérné pracovni dobé pfimo dohodnout.

Jednosménny pracovni rezim muze zadinat ve kteroukoli denni dobu, délku
pracovnich smén je v tomto piipadé optimalni v ramci pribéhu tydne diferencovat
a na jeho zacatek a konec naplanovat krat$i délku pracovnich smén (Dvotakova,
2007, s. 224). Zaméstnancova tydenni pracovni doba byva v tomto piipadé 40
hodin tydng, dle zakoniku prace (Sikyt, 2012, s. 161).

Dvousménny rezim, ktery neni nepfetrZitym provozem, je limitovan 38,75
hodinami za tyden. Zaméstnanci se v tomto provozu vzajemné stfidaji v rannich
a odpolednich sménéch v ramci 24 hodin po sobé jdoucich dle § 78 odst. 1 pism. d/
zakoniku prace. (Sikyt, 2012, s. 161) Tento model funguje napiiklad v obchodnich
centrech, kde oteviraci doba obchodii byva vice nez 13 hodin dennég, a proto je

nutné zaméstnance stiidat.
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Ttisménny provoz limituje 37,5 hodiny tydné. Zaméstnanci se vzajemné stiidaji
ve tiech sméndch — ranni, odpoledni a no¢ni v rdmci 24 hodin po sobé jdoucich

dle § 78 odst. 1 pism. e/ zakoniku prace. (Sikyf, 2012, s. 161)

Nepretrzity provoz je dle zakoniku prace rovnéz limitovan 37,5 hodinami.
Zameéstnanci se stidaji ve dvou, tfech, nebo ¢tyfech sménach v rdmci 24 hodin
po sob¢ jdoucich dle § 78 odst. 1 pism. f/ a g/ zdkoniku prace. Nepfetrzity provoz
vyzaduje vykon prace celych 24 hodin 7 dni v tydnu oproti pfetrzitému, ve kterém
se bud’ nepracuje 7 dni v tydnu, nebo se naptiklad produkce zastavuje v no¢nich
hodinach. Zakonik prace toleruje také soub&zny vykon zaméstnanct navazujicich
smén, ale nejvyse po dobu 1 hodiny. (Siky¥, 2012, s. 161) V praktické &asti timto
zpusobem pracuji néktefi zaméstnanci Rehabilitatni nemocnice Beroun, zvlasté
Sanitafi a zdravotni sestry. Zde se jedna o neptetrzity provoz 24 hodin denn¢ 7 dni

Vv tydnu vzhledem k nutnosti péce o potieby klientt, respektive pacientd.

1.1.3. Prace v noci a jeji priklady

Prace v noci je vykonavana v noc¢ni dobé&, kterou definuje § 78 zakoniku prace.
Noc¢ni dobou rozumime dobu mezi 22. hodinou vecerni a 6. hodinou ranni.
Zaméstnancem pracujicich v noci chapeme zaméstnance pracujiciho pravidelné
alespon 3 hodiny ze své pracovni doby vramci 24 hodin po sobé& jdoucich.
Zamgéstnanec pracujici v noCi na smeény nesmi prekrocit 8 hodin v rdmci 24 hodin
po sob¢ jdoucich a nemiiZe-li to splnit, tak primérnéa délka smény nesmi pfesahovat
8 hodin v obdobi nejdéle 26 tydni po sobé jdoucich. (Nes¢akova, Jakubka, 2012,
s.135)

Prace v noci mize byt sménnd i nesménnd. Pfikladem sménné nocni prace muize
byt jiz zminény pfedmét praktické casti — rehabilitatni nemocnice Beroun, kde
vV nocni dob€ mezi 22. hodinou vecerni a 6. hodinou ranni pracuji zdravotni sestry,
sanitafi 1 lékafi. Vedouci pracovnici zpracovavaji rozvrhy, které musi vSichni
respektovat a podiidit se jim. Samoziejm¢ se rozpis smén musi fidit také
zakonikem prace. Jinym praktickym vyuzitim sménného provozu casto byvaji
prumyslové podniky s nepietrzitym provozem od pondéli do patku (nebo do

nedéle), kde se cili na maximalni vyuziti strojii. Zvlastnim ptikladem nocni prace,
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kde se vyskytuje ¢asto vice no¢nich smén nez dennich, je v barech nebo klubech.

Oteviraci doba v téchto podnicich mlize zac¢inat i kolem paté hodiny odpoledni.

V nesménném rezimu casto puisobi napiiklad i n€které spoleCnosti, které zajistuji
studentim zprostfedkovani prace v riuznych oborech. Nejcastéji se jednd

pravdépodobné o hostesky a inventarizacni pracovniky.

Hosteskami jsou mysSleni pracovnici (vétSinou divky), ktefi béhem vétSinou
masovych akci — festivall, koncertd, plest, veletrhti a dalSich akei, obsluhuji
klienty v zazemi akce. Jejich pracovni napli se sklada z obsluhy Saten, vitani hostd,
nabizeni produktii, ochutnavek navstévnikiim a podobné. Zv1asté festivaly trvajici
1 vice dni potiebuji pokryti sluzbami celych ctyfiadvaceti hodin. Vzhledem
k nepravidelnosti konani a preferenci mladych lidi se vénuji této praci zminéni
studenti, ktefi se mohou pfihlasit na dotycné akce na zdklad¢ i svych ¢asovych

moznosti, a nasledné si alespon ¢astecné uzit kulturni déni.

Inventarizacni pracovnici se zabyvaji kontrolou mnoZstvi produktii na pobockach
riznych spolecnosti (kamennych prodejen 1 e-shopli). Nekteré spolecnosti
si dokonce pro mista svych ndstupli pro odvoz pracovnikll stanovily studentské
koleje vzhledem k vysokému procentu studentskych pracovniki. Jak jsem zminila,
jedna se predevSim o noc¢ni préaci. Inventarizace musi byt provadéna kvili
zajistovani stavu zasob, neni v§ak mozno ji provadét béhem pracovniho dne, kdy

by vznikal chaos a nepiehlednosti, a proto je Gcelove volena tato doba.

Uvedla jsem pravdépodobné nejéastéjsi ptipady nocnich praci — nepravidelnou
(pro brigaddniky) a sménnou praci pro nepietrzité provozy, bary i zdravotni zafizeni
(ostatni zachranné slozky nevyjimaje). Samoziejm¢ variant miize byt vice
Vv zévislosti na jednotlivych zaméstnavatelich a pottebadch podnikii, ale s t€émito
jsem se setkala piimo, nebo prostiednictvim dalSich osob, a proto jsem je

pro ilustraci uvedla.
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1.1.4. Vyhody a nevyhody prace na smény

Primdrn¢ je nocni prace vyhodna pro zaméstnavatele, ktefi tim minimalizuji
potfebu poctu pracovnich mist, na kterych se pracovnici na sménéach sttidaji,
a také minimalizuji investiéni naklady na jejich vytvofeni. Cim vy$§i sménnost
podniku, tim niz$i podil odpist, coz zvySuje zisk na jednotku produkce.

(Dvorakova, 2007, s. 225)

Vyhodou pro zaméstnance jsou v piipadé sménného provozu hlavné piiplatky
za no¢ni smény. Piiplatki vyuZzivaji napiiklad studenti, ktefi ve dne studuji a v noci
pracuji. Studenti ze Strahovskych koleji maji moznost pracovat na pievazné

nocnich inventurach, jez jim umoziuji pracovat mimo cas vyuky.

wevr

Z fyziologického hlediska naruSuje nocni prdce mimo jiné biologicky rytmus
organismu zaménou minima a maxima srde¢ni Cinnosti a arteridlniho tlaku.
Nasledkem jsou nejen poruchy spanku, ale také stravovaciho rezimu. Z hlediska
socialniho se zuZuje Casovy prostor pro spolecensky i rodinny Zivot. Pracovnik
no¢nich smén by se mél vyhybat t€zké fyzické préci i praci naro¢né na pozornost.

(Dvorakova, 2007, s. 225)
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1.2.Zdravotni aspekty prace na smény a v noci
Nasledujici kapitoly budou vénovany zdravotnim aspektiim prace na smény, jejichz
vliv pracovnika vyrazné ovliviiuje po vSech strankach jeho zivota. Zvlastni diraz
zde bude kladen na praci v noci ovliviiujici i spankovy rezim a tim pracovnika jako
celek. Mimo jiné budeme také feSit zivotospravu jako celek, vhodny odpocinek,

nejcastéjsi poruchy spanku nebo chronotypy a jejich vliv.

1.2.1. Zivotosprava a biorytmus nejen pracovnika

Profesorka Krej¢i (2016, s.187,) definovala Zivotospravu jako spravu vlastniho
zivota tak, abychom ho utvateli a vedli ve zdravi a mohli napliovat své cile, jichz
chceme dosahnout. Souvisi také s rezimem dne — relaxaci, pohybem, vyzivou,
pracovnim zafazenim ve spolecnosti i praci v doméacnosti. Zde se setkavame
S ochrannym mechanismem ve form¢ tnavy. Ignorujeme-li tnavu, mize se dostavit
podrazdénost, konfliktnost az agresivita. Problém tedy nastava, kdyz nemtizeme

rozhodovat o svém odpocinku a rezim je ndm vnucen.

Do Zivotospravy nepatii pouze rozloZeni pracovnich ¢innosti a odpocinku, ale také
stravovani. Na webu Eufic.org (EUFIC - The European Food Information Council,
zabyvajici se napt. zdravim a vlivy stravy) byl uvefejnén ¢lanek ,,Shift work:
Implications for health and nutrition v ptekladu ,,Prace na smény: Dusledky
na zdravi a vyzivu“, tento clanek se zabyva problematikou zdravi a vyzZivy

sménnych pracovnik.

Clanek zroku 2012 uvadi, Ze na smény pracuje zhruba 20 % pracovniki, kteii
Casto nepracuji pouze v béznych 8 pracovnich hodin, pracuji v noci, nebo maji
pfesCasy. Sménni pracovnici ve srovnani s pracovniky se standardni pracovni
dobou mohou mit vyssi riziko obezity, kardiovaskularnich chorob (zhruba 40%
riziko vyskytu choroby), cukrovky druhého typu, zazivacimi problémy, poruchami
spanku, depresemi a diky nizké expozici slune¢nimu svétlu také napt. nedostatek
vitaminu D, ktery je potfebny pro regulaci vépniku a fosforu v krvi. Jednim
z Cinitelit  téchto zdravotnich problémii mize byt naruseny metabolismus,
jehoz pii¢inou byva zivotni styl a nepravidelné stravovaci navyky. Prace v noci
narusuje cirkadialni rytmus téla (Ctyfiadvacetihodinovy cyklus napojeny na stfidani

dne a noci). (Eufic.org, 2012)
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Podle Pflugbeila (1998, s.9-12) mize byt biorytmus téla charakterizovan stfidanim

vzestupu a utluma aktivit v téle, uvadi také, ze Zivotni procesy se neméni, ale

naopak se neustale opakuji, jejich ukolem je dbat na rovnovahu zatéze a

zotavovani. Biologicky rytmus je ovliviiovan periodami procesii majicich pro

¢loveéka rizné zvlastni vyznamy:

e Ultraradidlni rytmus — perioda trvd méné€ nez 20 hodin a ovliviiuje vyméSovani
hormonti a pocty srdec¢nich uderi

e Cirkaseptalni rytmus— zhruba sedmidenni cyklus, projevuje se u nékterych
onemocnéni, nebo operaci (transplantace)

e Cirkatrigindlni rytmus — zhruba tficetidenni perioda, nejlepSim ptikladem je
menstruacni cyklus zeny

e Cirkanualni rytmus — ro¢ni perioda, vliv na plodnost, nachylnost k nemocem aj.

e Cirkadialni rytmus — o némz jsem se jiz zmifovala, rytmus s periodou 24 hodin

a zasadn¢ ovlivitujici nas zivot

Cirkadialni rytmus nezavisly na poloze Slunce ani rocnim obdobi méme ,,geneticky
fixovan“, coz potvrdil Planckiv experiment. Dobrovolnikim umisténym
do podzemnich prostor byla monitorovéana télesna teplota a rezim spanku a bdéni.
Bylo vypozorovano, Ze jejich pochody fidi samotny organismus, ne vné&jsi vlivy.
Tento cyklus trva 24 hodin i diky dvéma vné&jSim vliviim (Casovaclim) — rotaci
Zem¢ kolem své osy (na kterou se adaptovaly vSechny Zivé organismy), a také
socialnimi vlivy — béZnd pracovni doba, jizdni fady, nebo dokonce zpravy
Vv televizi. Obecné vSak védecké vyzkumy povazuji stfidani svétla a tmy za

klicovejsi faktor. (Pflugbeil, 1998, s.9-12)
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1.2.1.1. ReZim prace a odpo€inku a vhodny odpocinek

Dle Machala (Dolezal a kol., 2012, s. 368) je potieba u pracovnikii v jakémkoli
zaméstnani dbat na vhodny rezim prace i odpocinku. Dobrym ¢asovym rozlozenim
prace a prestdvek muizeme optimalizovat pracovnikiiv vykon. Musime vychazet
Z obtiznosti vykonavanych ukont, aby vykon nezacal klesat, proto se ¢asto i mimo
zékonné prestavky uplatiuji kratsi prestavky naptiklad u dusevni pracovni ¢innosti

jakou je prace s lidmi.

Neméné dulezity je také odpocinek pasivni a aktivni. Pasivni formy odpocinku
s vyjimkou spanku, ktery ma byt u dospélych lidi zhruba 6-9 hodin dlouhy, by m¢ly
mit minimalni rozsah. Pasivni formou odpoc¢inku mize byt ¢teni knihy, poslech
relaxacni hudby a dal$i. Primarn€¢ vSak musime vychazet z druhu vykonavanych
¢innosti. Pokud v zaméstnani zatéZzujeme psychické funkce, tak bychom se méli
vénovat odpocinku fyzickou, tedy aktivni formu odpocinku — prochazky, sportovni
aktivity (b€hani, cvieni jogy). Naopak pracovnik, ktery vykonava v zaméstnani
pfevazné manudlni Cinnosti, by mél volit aktivity zaméfené na rozvoj duSevna.
Vénujeme-li se odpocCinku, ktery je stejné jako nase prace zameéfena
na fyzickou ¢innost, miZe byt tento odpo€inek méné efektivni. Mezi vSestranné
ucinné formy odpocinku patii pobyty v pifirodé, které jsou spojeny i s kulturnimi
zazitky. (Dolezal a kol., 2012, s. 368-369) Pro administrativniho pracovnika tedy
muzeme navrhnout hodiny jégy a pracovnici pasové vyroby poslech hudby, ¢teni

knihy, nebo lusténi kiizovek.
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1.2.1.2. Spanek

Spanek a spankovy rezim se netyka pouze pracovnikd, ale kazdého cloveka
bez vyjimky. Spanek je dulezitym prostfedkem pro zbavovani se stresu, fyzického
odpocinku, umoziiuje ndm uvolnit se od starosti a neméli bychom proto jeho

potiebu zanedbavat.

Podle publikace Psychologie v mediciné (Ayers, 2015, s.170-171) pravé spankova
funkcich a paméti. Nedostate¢na kvalita, nebo kvantita spanku se projevuje
i zhorSenou paméti a schopnosti ucit se. ZvySuje se také chybovost pii samotnych
ukonech. Prace na smény pak zejména télesné i dusevné ovliviiuje osoby nad 40
let. rok v€ku. VEétsi vliv mohou mit tato fakta zejména na pomahajici profese,

na jejichz vykonu zavisi lidské Zivoty.

Profesorka Krejci (2016, s.187) uvadi, ze spanek béhem dne nedokaze nahradit
spani v noci, protoze hormon melatonin tvofeny za tmy v SiSince je pro organismus
signalem ke spanku. Jeho U¢innost miZzeme regulovat napt. kofeinovymi napoji,
nebo kotenénym jidlem. Fyzick4 unava také napomahd lepSimu spanku, ale cviceni
by se nemélo uskute¢nit méné nez 3 hodiny pred usnutim. Na usnuti mize mit vliv
také posouvani doby usinani po ptlnoci nebo sledovani televize a pfistroji s tzv.
blue lights (mobilni telefony, pocitace aj.). Dlouhé sledovani televize ¢i monitoru
zna¢né sniZzuje kvalitu spanku zejména kvili blikani, které stimuluje mozek a tlumi
produkci melatoninu. Optimalni pohybova aktivita by se méla odehravat v rannich
aZz odpolednich hodinach. Spanek ma vliv na hormony hypothalamo-hypofyzarni
osy, chut kjidlu, metabolismus cukrii a elektrolytové hospodafstvi (napf.
obsahujici hospodafeni téla s potravou, Zivinami a stopovymi prvky a vodou).
Tvorba melatoninu (tzv. ,,hormonu tmy*) prudce stoupd ve tm¢ (prudce klesa pfi
expozici prudkému svétlu), produkce stoupa v dobé cca od devaté hodiny vecerni

do druhé hodiny ranni.
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Pribéh stidani svétla a tmy a denniho rezimu nekorespondujici dennim rezimem
muze vyvolavat i velmi zavazné poruchy. Nejjednodussim piikladem je zména
Casového pasma pfi cestdch na jiné kontinenty, kde se vétSinou jednd o zalezitost
docasnou. Rozdily v synchronizaci dennich rytmii se mohou velmi nepiiznivé
projevovat, nejvice v ptipadech, kdy se jedné o rozdily v rozporu s dennim rytmem
(u pracovnikd na smény, nebo studiu v noci). Aktivity se posouvaji do no¢ni doby,
ale télesnou teplotu, produkci hormonti kortizolu a melatoninu ani dal$i procesy
neovliviiuji. U téchto lidi se pak ¢asem zvySuje moznost vyskytu srde¢nich nemoci,

zazivacich potiZi i poruch spanku. (Krejéi, 2016, s.187-188)

1.2.1.3. Poruchy spanku
Naruseni cirkadialnich rytma a nasledné mozné poruchy vznikaji ve velké mife
tam, kde neni mozna dostate¢na synchronizace kvuli trovni a trvani svétla. Jedna
se 0 lokality s vyssi zemépisnou $ifkou v zimnich obdobich, nebo s mésty s hustou
zastavbou, kterd rovnéz brani pronikdni slunec¢niho svitu. (Krej¢i, 2016, s.188)
V takovych lokalitich mohou byt pracovnici nejohrozenéjsi, zejména pokud pracuji
na smény. Ceska republika je tedy dle tohoto pravidla relativné méné ohrozena nez

Skandinavie, nebo severni ¢ast Ruska.

Jednim z vysledkd naruseni rytmti mohou byt také poruchy spanku, které ovliviuji
i jeho kvalitu. V této podkapitole se jimi budeme zabyvat. Podle Duska (2010, s.
88) patfi mezi vyznamy spanku konzervace energie, regenerace CNS a celého

organismu a usnadnovani pamétovych procest.

Desynchronéza, nebo jet lag jsou oznaceni pro tzv. pasmovou nemoc. VétSinou
jsme s ni obeznameni diky cestovani letadlem, dochazi k ni vSak i u pracovnikti na
smény diky desynchronizaci suprachiasmatického jadra v hypotalamu a vnégjSich
vzorci svétla a tmy. Vysledkem je pferuSovany spanek, tnava a zhorSeni
kognitivnich funkci (naptf. pamét, pozornost, koncentrace, nebo emocionalni

regulace).
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Mimo narovnani rezimu umoznuji ulevu od pfiznakd také 1éky nahrazujici
melatonin. (Ayers, 2015, s.171-172) Podle Pflugbeila (1998, s.119-121) muze byt
tento syndrom doprovazen nejen vycerpanim, ale také pravé podrazdénosti

a nespavosti, zalezi vSak na sméru ¢asového posunu.

Déleni poruch spanku podle Duska (2010, s. 87) rozliSuje predevsim 3 hlavni
skupiny poruch spanku: dyssomnie, parasomnie a poruchy spojené se somatickymi
nebo dusevnimi chorobami. Sménnych pracovnika se tyka hlavné prvni skupina.
Dyssomnii dale délime na vyvolanou vnitinimi faktory, vnéj$imi faktory
a poruchami cirkadialni rytmicity. Mezi dyssomnie patii napiiklad insomnie,

hypersomnie, narkolepsie, respirac¢ni dyssomnie a cirkadidlni dyssomnie.

Zajimavé byly vyjadieny popisy téchto poruch v bakalaiské praci Sménny provoz a
jeho vliv na kvalitu spanku sester od Prizové. Insomnie se projevuje nespavosti,
kterou provazi obtizné usinani s kritkym trvdnim a  probouzenim.
Dle WHO je ztizené usinani definovano pfi neschopnosti usnout déle nez 30 minut,
probouzenim bcéhem noci minimalné tiikrat, pfedCasné ranni probouzeni
a nemoznost opétovného usnuti a dalsi. Jeji pfi¢inou mohou byt mimo dalSich
pficin i poruchy denniho rytmu. Hypersomnie ma za nasledek nadmérnou potiebu
spanku bez jasného divodu a ospalost v prib&éhu dne, postizené také casto
zaspavaji. Zminit se vSak také musime o nejcastéjsi poruse cirkadidlniho rytmu —
intoleranci sménného rezimu. Tato porucha se objevuje v riznych formach —
neschopnost spat v dobé, kdy mohu a potieba spanku v dobé, kdy je nutna bdélost.
Mezi mozné projevy patii i riizné obtize (napi. kardiovaskularni, nebo zazivaci).
Takovi pracovnici potiebuji pfizpiisobeni rezimu — napi. pfevahu dennich sluzeb.

(Pruzova, 2015, s. 21-22)
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1.2.1.4. Chronotyp — sovy a sk¥ivani
Machal (Dolezal a kol., 2012, s. 371) uvadi, Ze jiz ve staré Ciné se zabyvali
vnitinimi lidskymi hodinami. Védeckou disciplinou, kterda se zabyva lidskymi
biorytmy, je chronologie, podle niz vSechny bunky podléhaji vlastnimu rytmu a
pouze sladénim s jejich rytmem miizeme dobfe fungovat a radovat se ze zivota.
Abychom tedy fungovali efektivnéji (byli vykonné&jsi a 1épe nam to myslelo), méli
bychom se naSim pfirozenym biorytmim podfidit. Nejoptimalngjsim casem pro
feseni problému spolu s manudlnimi pracovnimi resty jsou dopoledni hodiny mezi
desatou a jedenéctou hodinou. Rutinnim ¢innostem ve spojeni s manudlni praci se
pak mame vénovat po obéd¢ az do pozdniho odpoledne. V ptipadé€, Ze pracujeme
na smény, jdeme proti naSim rytmim, coz se ndm Casto vrati v podobé stresu,
depresi, srdecnich a cévnich piihod a riznych travicich obtizi, nebo tim dokonce i

diabetici riskuji zhorSeni pribehu nemoci.

Zakladem je tedy jiz v predchozich kapitoldch zminény cCtyfiadvacetihodinovy
biorytmus ovliviiujici i nase soustfedéni a vnimani s vlivem i na fyzickou a dusevni
kondici. Pravé diky témto biorytmim nékdo vstava brzy rano, jiny spi, dokud
muze. Na zaklad€ tohoto urceni mizeme lidi délit na skfivany a sovy. SkFivani
chodi spat brzy, protoZe se u nich melatonin (zminény v kapitole spanek) zacina
vyplavovat dfive, stejné¢ tak brzy vstavaji. Naopak sovy jsou nejaktivngjsi
odpoledne a vecer, chodi spat pozdé a pozd¢ také vstavaji. Podle odborniki
nastaveni na sovu, nebo skfivana vychazi z rizné miry zpozdéni naSeho denniho
biorytmu, pohybujiciho se kolem 24 hodin (az 25 hodin) a je neménné. Tyto rytmy
muzeme upravovat i sSami pobytem na dennim svétle, pravidelnym rezimem i nasim

spoleCenskym zivotem. (Dolezal a kol., 2012, s. 371)
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S neménnosti chronotypu se naopak neshoduji n¢ktefi autofi napt. Bockova ve své
ucebnici (2016, s. 277-279), kde uvadi, ze priklon k "rannimu”, nebo "vecernimu”
typu je proménny zvIlasté s ohledem na vék. SpiSe sovami jsou déti od 13 let a
vétsina osob pod 30 let. Mezi 30. a 50. rokem Zivota se pfislusnosti k ur¢itému typu
vyrovnavaji a od 50. roku se lidé pfiblizuji spiSe k "rannimu” typu. Uvadi, ze
zivotem, odkazuje se také na vyzkum biologa Christopha Randlera, ktery zjistil, ze
"ranni ptacata” se dostavaji dale v kariéfe, coz uplné¢ nekoresponduje s jejim
tvrzenim z ptedchozi pfipadové studie, ze se chronotyp v prub¢hu zivota méni, ale
to by autorka musela objasnit osobné. Sovy naopak popisuje jako kreativngjsi,

inteligentnéjsi, depresivni a neuroti¢téjsi osoby se smyslem pro humor.

Ktizova ve své diplomové praci (2006, s. 17, 27-28, 41) potvrdila posun jedincti od
4. dekéady zivota smérem k rannimu typu s pomoci celkového skére Kompozitni
Skaly rannich a vecernich typll (v tom souhlasi s Bo¢kovou). A rovnéz uvedla
posun adolescentil spiSe k vecernimu typu. Chronotyp podle ni ovliviiuje také
toleranci k sménnému provozu i vykon, coz mize negativné ovlivnit praveé
pracovniky ranniho typu, ktefi se hufe pfizpisobuji odpolednim a nocnich

sménach, kde vznika napt. vyssi riziko nehodovosti.

1.2.2. Psychicka a fyzicka zatéZ pracovnika na smény

Jak uvadi Drapelova (2013. s 27) podle Tucka (2005) fyzicka zatéz jde ruku v ruce
se zatézi psychickou a senzorickou. Pfi nadmérném zatizeni se mohou rtzné
projevit negativni vlivy — napft. neurotickymi ptiznaky, potiZemi svalové kosterniho
aparatu, nebo psychosomatickymi onemocnénimi. Rizikovymi faktory pro
psychickou zatéz ovliviiyjici 1 kvalitu odvedené prace vykonnost a urazovost

byvaji: monotonie, nevhodna rotace smén, vnucené pracovni tempo a dalsi.

Psychosomatickd onemocnéni zpiisobena psychickou zatézi mohou vyustit
V riiznd onemocnéni: ischemickou chorobu srde¢ni, viedy, hypertenzi, ale 1 poruchy
Vv oblasti mentalniho zdravi. Zhodnoceni psychické pracovni zatéze pak miuzeme
zjiStovat psychofyziologickymi metodami zaméfenymi i na fyziologické odezvy
organismu napf. srde¢ni frekvenci, krevni tlak a dechovou frekvenci. (Vévoda,

2013, 5.88)
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Na fyzicky i psychicky stav ma zésadni vliv i no¢ni prace a nedostatek spanku.
Jak jsme jiz naznadili, pii deficitu denniho svétla trpi vyznamna cast populace
charakteristickymi obtizemi — zvySenou Unavou a ospalosti, utlumenim aktivity
a vykonu, apatii, ristu télesné hmotnosti, ptipadné bolestmi hlavy. (Krejci, 2016,
s5.188) V predchozich kapitolach jsme se také dozveédéli, ze nepravidelny rezim
a z toho plynouci poruchy spanku maji Casto za nasledek i zhorSeni kognitivnich

funkci nebo emociondlni nestabilitu (podrazdénost az agresivitu).

1.2.3. Stres

Termin stres se plivodné pouzival ve vztahu k fyzikdlni sile pisobici na material.
V roce 1956 ho Hans Selye pouzil v biologii pro nespecifické zmény biologického
systému vyvolané nejriiznéj$imi Skodlivymi vlivy. Pii stresu je vSak vzdy narusena
vnitini balance ¢lovéka. (Venglafova, 2011, s. 48) Podle doktora Cevely (2009,
$.52-54) souborem reakci organismu na vystaveni nepfiznivym podminkdm
(stresoriim).  Reakci jsou obranné mechanismy, jejichz cilem je zachovani
homeostdzy (vnitiniho prostifedi organismu), a zérovenn zabranéni poskozeni nebo
smrti. Stres oznacuje také stav odpovidajici na jakoukoli pisobici fyzickou
a psychickou zatéz. Stres dale délime na eustres a distres. Eustres oznacuje
pozitivni zat¢z, jez muze jedince stimulovat klep$im vysledkim. Distres
vysvétlujeme jako nadmérnou zatéz organismu, kterd mtize mit za nésledek i rizna
onemocnéni. Psychickd reakce na stres obsahuje pfizplisobeni, tizkost a depresi.
Vede-li k vy$sim vykontm, je to jiz zminény eustres, ale pokud stres pisobi delsi
dobu, nebo vétsi intenzitou, nasledna rozhodnuti mohou dojit az k izkostem, nebo

depresi.
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Fyzicky télo reaguje mechanismy nervového (€innosti sympatiku a parasympatiku)
a hormonalniho fizeni (hypothalamus — hypofyza a nadledviny). ZvySena ¢innost
sympatiku spolu se stresovymi hormony ma vliv na vétSinu télesnych organd.
Reakce uték i boj provazi nutnost dodani zivin a energie do zaktivovanych casti
téla (svalil a dalSich organtl), jez maji za ukol zvyseny vykon. Za¢ne odbourdvani
glykogenu kvtli uvolnéni energie a vyplavovani gluk6zy (hlavniho zdroje energie)
do krevniho fecisté. Tyto reakce vyrazné vycerpavaji organismus, i kdyz jsou mu
uzitetné, nesmi trvat delsi dobu. Musime po tomto vydeji energie nechat organismu
¢as na zotaveni, regeneraci a nacerpani nové energie. Jiz jsme také zminili riziko
psychosomatickych onemocnéni, coz byva jeden z disledki pravé distresu (Cevela,
2009, s.52-54). Vyvoj stresové situace ma své faze podle projevi tzv. obecného
adaptacniho syndromu — Féaze poplachovéa organismus mobilizuje, faze rezistence
charakteristickd omezenim reakce organismu na stresor a adaptace na n¢j a konecné
faze exhausce, k niz dochazi v ptipad¢ dlouhého a intenzivniho vlivu stresord.
Posledni fidze byva pro organismus nebezpecna zvlast€¢ proto, ze télo snizi
obranyschopnost, muize vyustit také v onemocnéni a mit fatalni nasledky. Dochazi i

k projeviim zlosti, zoufalstvi, nebo k apatii (Venglafova, 2011, s. 57).

Obvyklymi stresory podle Cevely (2009, s.54-55) jsou:

e Fyzikalni faktory — prudké svétlo, hluk, extrémni teploty (nizké 1 vysokeé)

e Zasadni udalosti v zivot¢ — narozeni, umrti, valky, onemocnéni, ztrita
zaméstnani a dalsi

e Zodpovédnost — nedostatek financi

e Frustrace a nesplnéna ocekavani

e Mezilidské vztahy — Sikana, nevéra, tyrani

e Zivotni styl — koufeni, &asté piti alkoholu, nestiidmé/nezdravé stravovani,
spankovy deficit

e Vystaveni stresu v raném veéku

e Veék
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Vzhledem Kk povaze praktické ¢asti doplnim jest¢ mozné zatéze v praci zdravotni
sestry, které uvadi Venglarova (2011, s. 58-59):

e Statické zatizeni z dGvodu stani pii piiprave 1€k a asistenct,

e zatizeni patefe, svalového a kloubniho systému zpisobeného zvedanim

pacient,

e setkdvani se s nepfijemnymi podnéty — vykaly, oteviené a hnisavé rany aj.,

e riziko infekce,

e naruSeni spankového rytmu pii sménném provozu,

e kontakt s nemocni¢nim vybavenim a léky,

e pozadavek na neustdlou pozornost a kontrolu napf. pacientt a ptistroj,

e flexibilni reakce a adaptabilnost,

e velka zodpovédnost plynouci z péce o lidské bytosti a nutnost rozhodnosti,

e vyrovnani se s pusobenim bolesti druhym,

e interakce s piibuznymi pacientd,

e konflikty roli a nizkému zvlasté finanénimu ohodnoceni naro¢né prace.

Mezi disledky dlouhodobého ptisobeni stresu patii zvySené uvoliovani glukdzy
(jedna z pti¢in vzniku cukrovky 2. typu) a zminé€na psychosomatickd onemocnéni
ischemickd choroba srde¢ni, jejimZz zdvaznym projevem je srdecni infarkt, trvale

zvyseny tlak a zaludeéni viedy. (Cevela, 2009, s.55)

Zvladnuti stresu z velké Casti zavisi na adaptabilité jedince, pii které mame bud’
vrozené a naucené zpusoby feSeni, nebo vhodné zpisoby nov€ hleddme a
nalezneme. (Venglafova, 2011, s. 63). Zvladani stresu muzeme feSit pouze
odstranénim stresortl. Farmaka a potravni dopliiky slouzi pouze k ptekonani obtizi,
ale 1 kdyZ jsou tyto pfipravky uZite¢né, situaci nevytesi. BéZny stres miizeme takeé
zvladat té€lesnym nebo mentalnim cvi¢enim, relaxacnimi technikami a podobné

(Cevela, 2009, s.55).
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1.2.4. Syndrom vyhoreni

Syndrom vyhofeni se nejcastéji vyskytuje u osob pracujicich s lidmi
(tzv. pomahajicich profesi) a s vysokou pracovni narocnosti. Vznikd kombinaci
velkého oCekavani a zatéze (napf. emocionalnich) zpisobené vysokymi naroky.
Obecn¢ se vSak predpoklada, Zze ho zplisobuje kombinace dispozic fyzickych,
psychickych, socidlni opory, schopnosti zvladani stresu a dal§i. Na syndromu
vyhoteni se posili i pfepracovanost, ¢asova tisen v zaméstnani, vztahové konflikty,

konflikty roli i §patna organizace prace. (Kocianova, 2010, s. 186)

Venglarova (2011, s. 29-30) uvadi, Ze nejdiive dochdzi k emocionalnimu
vyCerpani, ke kterému jsou nachylnéjsi zeny, syndrom muize postupovat od

psychického k télesnému vycerpani az psychosomatickym onemocnénim.

Obecné vsak autofi nejéastéji Cleni do téchto fazi (Venglatova, 2011, s. 29-30):

e NadSeni — kvalita prace, jasné cile, vyznam préace, optimismus a kreativita,
ale 1 pfetézovani se

e Stagnace — sniZovani narokl na nase idealy

e Frustrace — tunelové vidéni, pocity zmaru a deziluze

e Apatie — vnimani prace uz pouze jako prostiedku vydélavani penéz

e Vyhoteni — negativni mysleni, nedostatek energie, nizky vykon
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1.3.Zmény pracovnika v osobnim Zivoté
Nepfretrzité provozy a prace v nich fungujici rotaci smén (rannich, odpolednich
a nocnich), nebo trvald no¢ni prace jsou zavaznym problémem z hlediska
psychologického, fyziologického i socidlniho. Zaméstnanci v téchto provozech
podléhaji zméndm Vv ramci adaptace na sménny nebo nocni provoz a tim je
ovlivnén 1 jejich Zivotni styl. Dochazi k omezovani spoleCenskych kontakt
s rodinnymi pfislusniky 1 prateli, pracovnik ma méné Casu na vénovani se svym
socidlnim a kulturnim zajmim. Rozvrzeni smén pak také omezuje moznost
planovani pracovniho volna. V pracovnim volnu vSak kvalita Zivota miize byt
ovlivnéna potiZzemi vegetativniho charakteru, pocitim uUnavy a podobné. Vyssi
pracovni zatéz pak nastava pii dvanactihodinovych sménach, které by se nemély
zavadeét praveé ve zminénych nepietrzitych provozech s vysokou zatézi na fyzicky
stav, na dlouhodobou pozornost (napf. i pii fizeni vozidel), vysokou odpovédnosti

prace v piipadé chybného rozhodnuti, ale také v ptipadech vyssich ndrokl na zrak,

nebo monotonni prace. (Tucek, 2012, s. 48-49)

Osobni zivot pracovnika ovliviiuji podle zjisténych informaci nejen pracovni
podminky prace, ale také nasledky pracovniho zatiZeni jako je napf. inava a stres.
Vzhledem k tomu, Ze nas ¢as vénujeme i praci, nevyhneme se jejimu zasahovani
do osobnich zalezitosti at uZ pifimo, nebo nepfimo. V nésledujici kapitole

se podivame na pracovnika jako ¢lena spole¢nosti.
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1.3.1. Pracovnik jako ¢len spole¢nosti a rodiny

Pracovnik je ¢lenem spolecnosti, riznych skupin a rodiny. VSechna tato uskupeni

ho zasadné ovlivnuji.

Drapelova (2013, s. 32) ve své bakalarské praci zajimavé zpracovala otazku
socidlnich opor a socialni sité. Socialni oporou rozumime pomoc a podporu
poskytujici jednim ¢lovékem druhému, nemusi vsak jit o pomoc v ramci profese,
ale muze se jednat o socialni interakci mezi spolupracovniky, ptateli, rodinou
a dalsimi. Kazdy potiebuje oporu, ktera vyslechne jeho myslenky, stiznosti, radosti
I starosti, a to jak v osobnim, tak profesnim Zivoté. Prakticky vyuZzivaji nebo

potiebuji takovou oporu i pomahajici profese, které jsou v ¢ilém kontaktu s lidmi.

Drapelova (2013, s. 32) uvadi také arovné socidlni opory podle Ktivohlavého:

e Makrourovenn je celospoleCenskd forma, ktera poméaha v socidlni
1 ekonomické oblasti v rdmci zem¢, nebo na mezinarodni urovni (humanitarni
akce, pomoc pfi zivelnych katastrofach)

e Mezourovein obsahuje pomoc skupin jednomu, nebo vice ¢lenum s jejich
problémy, nebo tiZivou situaci

e Mikrouroven se zaméfuje na pomoc mezi 2 lidmi (pfateli, manZzeli, rodicem

a ditétem a dalSimi)

Nas bude v praktické ¢asti zajimat hlavn€ mezouroven (pracovni kolektiv sester

a dalSich pracovnikll) a mikrouroven (vztahy s dal$imi osobami a partnery).

Clenem skupiny (rodiny) se stdvame jiz na$im narozenim, kterou tvoii rodice
a déti. Do Sirsiho okruhu se pak mohou fadit sourozenci, prarodice a dal$i piibuzni.
S v€kem a rostoucimi zkuSenostmi se mnoZstvi skupin rozristd — jsme prateli,
spoluzaky, partnery i spolupracovniky. Tato propojeni pak tvoii socidlni sit,
ktera nam pak pomdha s vyrovnavanim se se stresem, nebo jako prevence
syndromu vyhotfeni. Abychom tedy méli lidi, co ndm mohou pomahat, musime se
ucastnit socialniho Zivota a navazovat vztahy. V pribéhu zivota se budou ménit a
vyvijet, ale pokud o n¢ budeme pecovat, mohou nas podpofit a odbourat nepfiznivé
vlivy. (Drapelova, 2013, s. 33)
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1.4.Prevence a ochrana pracovnika v provozech
Prace na smény je Casto spojena sruznymi druhy zatéze, kterou vSak muze
zamé&stnavatel spravnou ochranou a preventivni c¢innosti zmirnit, pfipadné
eliminovat. Jak uvadi Dvotdkova (2007, s. 225) zaméstnavatel by mél provadét
vhodna opatieni, aby zvlasté u no¢ni prace snizil negativni dopady. Vhodné je
napt. omezeni po sobé jdoucich noc¢nich smén (tzv. rota¢ni smény s kratkym
cyklem stfidani), zaméstnavatel také mulze pomoci pracovnikim zkracenim
pracovni doby bez snizeni mzdy, protoze volny cCas plsobi pro zaméstnance jako

stimul.

Soucésti prevence je také ochrana pracovnikli pfed pretizenim fyzickym,
psychickym a smyslovym. Moznosti téchto ochran proti jednotlivym typim

pretizeni popsal Tucek. (2012, s. 47-48)

Pro ochranu proti fyzické zatézi je nutné vhodné ergonomické usporadani
pracovniho mista a pracovisté, které vyhovuje fyzickym potfebam muzi a zen
s ohledem na pohyby a polohy pfi praci. Ergonomickou Upravou pracoviste
muzeme docilit eliminace fyzické zatéze (ta nesmi presahovat individualni kapacitu
pracovnika) napf. 1 sprdvnou manipulaci s bfemeny, abychom nepiepinali
pohybovy aparat. Zaroven musi zaméstnavatel dbat na dostatecny cas
pro odpocinek a zafazovani prestdvek zaméstnancti. Ve sménném provozu nastava
také problém se spravnym nastavenim rotace smén. Proces prevence a ochrany pred
fyzickym zatiZenim vSak musi vychazet i z vhodné volby pracovnikli podle
pracovni zpusobilosti pro manipulaci s technikou a bfemeny. Mimo vSech téchto
opatieni a zasad je nutné zajiSténi zvyseného lékatrského dohledu, BOZP a osobnich

ochrannych pracovnich prostfedkt. (Tucek, 2012, s. 48)
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Mezi zasady ochrany pied psychickou a senzorickou zatézi podle Tucka (2012,
S. 48) by se mé&lo zacit snizenim zatéze ergonomickou Gpravou pracovist, dobrou
organizaci prace z hlediska stfidani ¢innosti a rotaci pracovnikii. Déle rezimem
prace a odpocinku spolu s dal§imi zdsadami, zminénymi jiz u fyzické zatéze. Navic
se zde pak dba na dostate¢ny zacvik novych pracovnikil, vzadjemné poskytovani
informaci mezi zaméstnancem a zaméstnavatelem. Monotonni prace a vnucené
pracovni tempo se pak pro omezeni negativnich vlivi ma bud’ pierusovat péti
az desetiminutovymi ptrestdvkami kazdé 2 hodiny, nebo zajistit stfidani ¢innosti.
Pro snizeni senzorické zatéze se pak zabyvame svételnymi podminkami pracoviste,
rychlosti pohybu prfedmétii a velikosti pozorované plochy s ohledem na vék

pracovnikii.

1.4.1. Zdravi pracovniki

Zdravotni prohlidky jsou vyznamnou soucasti prevence onemocnéni, kterou zvIaste
dosp€lé osoby casto podceiniuji. Pro praci v no¢nich sménéach jsou vylouceny
zakonem osoby mladsi 18 let, s poruchami spanku, se sklony k psychosomatickym
onemocnénim, kterymi jsme se také zabyvali, a pracovnik no¢nich smén by takeé
m¢l bydlet nedaleko podniku, aby organismus jesté vice nezatézoval. (Tucek, 2012,
s. 49)

Kazdy zaméstnanec pracujici v noci musi alespon jednou ro¢né projit 1ékairskou
prohlidkou, prvni prohlidku povinné absolvuje jesté¢ pfed svym pfiijetim.
Pokud zaméstnanec zaméstnavatele pozadd o lékatfskou prohlidku sdm, kazdy
zam¢stnavatel je ze zédkona povinen mu ji kdykoli zprostfedkovat. (Nescakova,

Jakubka, 2012, s.135)
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1.4.2. Péce pracovnika o sebe sama

Pracovnik se nesmi spoléhat pouze na zaméstnavatele, ze ohlida jeho vlastni stav.

M¢él by peCovat o své télo 1 duSi sam, aby si zajistil kvalitni Zivot.

V této podkapitole shrneme informace ze vSech kapitol, na co by si mél dat

zameéstnanec pozor Vv piipadé prace na smeny.

Primarni je pro kvalitni a zdravy Zivot spravnd zivotosprava, do které patii tyto

body:

Dostate¢ny spanek (optimaln€ v no¢nich hodinéach) a odpocinek
Nepodcenovat stres, unavu a zdravotni obtize
Pravidelny a zdravy rezim stravovani
= Nejist v no¢nich hodinach a pted spanim
= Jist vyvaZenou stravu
Pohybové aktivity
Relaxace po praci pfizpisobend druhu vykonavané prace

* K manualnim ¢innostem dusevni aktivita (¢teni) a podobné

Neméné dulezité jsou vSak nase aktivity v socialni sféfe:

Socialni interakce se spolupracovniky a udrzovani dobrych vztaht

Vénovat se rodiné a pratelim
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2. Prakticka c¢ast
2.1.Cile vyzkumu

V praktické casti svoji bakalarské prace se zaméfim na srovnani zaméstnanct
Rehabilitacni nemocnice Beroun (RNB). Zde se budu zabyvat zaméstnanci
pusobicich na smény na rtiznych pracovnich mistech napft. fyzioterapeuty, sanitafi,
zdravotnimi sestrami, a dal§imi pracovniky. Tyto vzorky chci nasledné srovnavat

mezi sebou.

Hlavnim cilem této bakalafské prace je analyzovat soucasnou situaci sménnych
pracovniki v Rehabilitacni nemocnici Beroun z hlediska vlivu prace a pracovni
doby na rizné aspekty jejich zivota. Jak jsou spokojeni v zaméstnani? Jak jsou
ovliviiovani praci na smény a no¢ni praci na svém pracovisti? Dale chci porovnat

odpovédi respondentli na zaklad€ profesniho zatazeni a pracovni doby.

Mimo zjisténi soucasné situace zaméstnancl na pracovisti Rehabilitatni nemocnice
Beroun, jehoz zamé&stnanci mi ochotné poskytli informace, byla jiZ pfi domluveni
spoluprace vyzkumu pro praktickou ¢ast této bakalaiské prace pfislibena zpétna
vazba pfimo pro RHB, k pfedani Mgr. Chvalové, kterd mi poskytla prostor
pro vyzkum. Cilem a snad 1 pfinosem této prace tedy bude i samotnd zpétna vazba

véetné doporucenti, jak s vysledky déle pracovat.
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2.2.Vyzkumné okruhy a vyzkumné otazky

Prvni vyzkumny okruh se vénuje rozdilim mezi pracovniky na zdklad¢ rozvrzeni
smén. Zde zjistuji, jaka prace ve sménném provozu je pro respondenty narocnéjsi
a budu je porovnavat v ramci skupin vychdzejicich z pracovnich pozic, na kterych
pusobi. Zamétim se napiiklad na vyskyt zdravotnich obtizi, spokojenost
v odpovédich na hodnoticich stupnicich a otevienych otazkach. Kterd ze skupin
je v tomto zafizeni pracovné spokojenéjsi a zdravéjsi (méd méné zdravotnich

obtizi)?

V ramci dalSiho vyzkumného okruhu budu feSit vlivy prace na osobni a
spoleCensky zivot pracovniki. Kolik pracovnikii je spokojeno se stavem svého

osobniho i spolecenského zivota a jaky bude rozdil mezi jednotlivymi skupinami?

Dale se budeme vénovat spokojenosti pracovnikii a jejich komentaiim
k fungovanim provozu. Kdo je spokojeny s praci jako takovou? Co na své praci

r~r

maji radi a co naopak nesnasi? Jaké zmény pro své pracovisté navrhuji?

Ctvrty vyzkumny okruh se zaméfuje na rozdilnost odpovédi sménnych pracovniki
na riiznych pracovnich pozicich (napf. sanitar, zdravotni sestra a fyzioterapeut, ...),
kterou miize ovliviiovat mimo jiné také vek, jak jsme zjistili v teoretické Casti.
Maji starsi pracovnice vice problémi spojenych se sménnym provozem, nebo jsou

provozu piizplisobené naopak 1épe?

Posledni vyzkumny okruh se zabyva spokojenosti pracovnikl pfimo se sménnym
provozem a pracovni dobou. Mimo jiné budu zjistovat budouci plany zaméstnanci.
Budou mit v pladnu setrvat na souc¢asné pracovni pozici se stejnymi podminkami,

nebo by je mohlo zajimat jiné smétovani?
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2.3.Popis zkoumané organizace

Pro praktickou cast jsem si vybrala moderni zdravotnické zatizeni Rehabilitacni
nemocnice Beroun. Berounskd nemocnice od svého otevieni v roce 1929 prosla
privatizaci spole¢nosti Jesenia a.s. v roce 2007, kdy zacala kompletni rekonstrukce
do dnesni podoby (zdroj: internctové stranky berounské nemocnice). Moderni
prostory zajistuji komfortni podminky zaméstnancim 1 pacientim a pomahaji
s poskytovanim kvalitni a odborné¢ péce. Jak napovidd ndzev nemocnice, jeji
soucasti je i1 specializované pracovisté¢ uréené pro rehabilitace, kde primarné

probihalo dotaznikové Setieni.

Dtivodem, pro¢ jsem si toto zatizeni zvolila kvili sménnému provozu, ve kterém
tamni pracovnici pracuji. Zajimavy pro mé byl i obor zdravotnictvi, jehoz charakter
se lisi svym zaméfenim na pomoc druhym ve srovnani S manudlnim

zamétenim primyslovych podniki.

Mou kontaktni osobou byla Mgr. Michaela Chvalova sidlici na nemocni¢nim bloku
D. S ni jsem také projednavala zaméteni své prace, dotazy na praci zaméstnancd,
upiesiiovani dotazniku 1 vyzkumnych otdzek, aby korespondovaly nejen se

zam¢efenim mé préce, ale také s potfebami podniku.
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2.4.Metodika

Ve své praktické casti jsem pro sbér informaci zvolila kvantitativni metodu
dotazniku. Jednim z diivodd volby dotazniku byl cil oslovit maximalni pocet
respondentit v ramci Rehabilitatni nemocnice Beroun, abych zajistila
co nejaktudlngj$i a nejpresnéjsi vysledek celého Setfeni. DalSim divodem, proc
jsem si tuto metodu zvolila, byl prakticky zaklad - umoznit personalu nejrychlejsi
mozné vyplnéni. Tato metoda je optimalni také z divodu zachovani anonymity
respondenttl, kterd davé respondentiim vétsi volnost pii formulovani svych nazord,

aniz by se bali odmitavého nazoru, nebo hodnoceni tvari v tvar.

2.4.1. Prubéh dotaznikového Setieni

Na zékladé¢ dohody s vrchni sestrou berounské nemocnice se konalo Setfeni
prostfednictvim papirovych dotazniki, které byly do zafizeni dodany koncem ledna
2017 pro vSechny zdravotnické zaméstnance mimo administrativnich. Vzhledem ke
sméndm dostali pracovnici dotazniky k odbéru ve spolecnych prostorach, a zaroven
byli o Setfeni informovani nejen vrchni sestrou, ale také stanicnimi sestrami

a prostfednictvim informacniho systému.

Prvni vlna dotaznikového Setfeni probihala v Rehabilitanim centru (bloku E)
od konce ledna po dalsi 3 tydny. Z celkového poctu 105 dotaznikl se vSak vybralo
40 kusii. Pro rozsifeni pole plsobnosti a zvySeni poctu dotaznikll se rozsifil
dotaznik 1 na interni oddéleni, kde jsme poskytli moZnost vyjadieni dalSim
pracovnikiim se stejnou pracovni naplni. Po dal§im vybéru dotaznikl se podatilo

dosahnout celkového poctu 80 vyplnénych dotaznik.
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2.4.2. OtazKky pro respondenty

Vytvotfené otazky jsou typoveé rizné. Pro zjisténi co nejpiesnéjStho nazoru
respondentll jsou vybrané otazky oteviené. Jejich riziko spoc¢iva v necitelnosti
a neochoté¢ respondenti je vyplnit, vyhodou vsSak je, ze respondent musi nad
otazkou premyslet a nema moznost vybrani varianty, takze mize vymyslet i néco,
co by zpracovatele dotazniku nenapadlo. Pro otdzky urcené k porovnavani
a statistikdm byly pouzity také uzaviené otazky, nebo otazky s moznostmi zvlaste

Vv identifika¢nich tdajich, tidajich o zdravotnim stavu a subjektivnim hodnoceni.

Otazky jsou fazeny v logickém sledu ve skupinach tak, aby nepiisobily
na respondenta ndvodné k urCitym odpovédim. Vice otazek je veénovano
pracovnimu tvazku a pracovni dobé pro lepsi porovnani odpovédi. Identifikacni
idaje byly zafazeny na konec dotazniku. Clenéni otazek podle témat pak také

usnadiiuje porovnavani odpovédi pii vyhodnocovani.

Cely dotaznik je soucasti piiloh (Priloha 2) této prace. Primarné jsem
identifikovala, jaky ma pracovnik tGvazek, jak ma praci rozlozenou a pracuje-li,
pfipadné¢ jak casto na smény (otazka 1-4). Dalsi otazky byly sméfovany
na preference pracovnikil a jejich ohodnoceni od 1 do 5 riznych aspektd jejich
zaméstnani (otazky 5-8). Zafazena byla 1 oteviend otdzka, kde se zaméstnanci
vyjadiuji k pozitiviim a negativim své prace (otazka 9). V dalsi sekci zaméstnanci
hodnotili na stupnicich, popisovali svij Zivot z hlediska socidlniho a kulturniho
déni a vlivu prace na né v téchto ohledech (otazka 10-12). Pro pichled toho, jak
uvazuji o své budoucnosti, byli dotazovéni, kde se vidi za 5 let (otdzka 13).
Na upfesnéni ptani zmeén na pracovisti se zaméfila 14. otazka. Témata zdravi
zahrnovala otdzka s ¢islem 16 a jeji podotdzky. Zbytek dotaznikli se pak tykal

identifika¢nich udaji.
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2.5.Vysledky dotaznikového Setieni

Pifi vyhodnocovani dotaznikového Setfeni se primdrn¢ vSechna data zanesla
do tabulek v programu MS Excel, s jejichz pomoci bylo mozné filtrovat odpoveédi
a pocitat praimérné hodnoty jednotlivych i celkovych idaji. Zaneseny byly veskeré
odpovédi a pro rozliSeni dotaznikidi pro zpétné dohledavani byly pii zanaseni

do programu ocislovany a opatieny znackou profese respondenta.

2.6.Vyzkumny soubor

Ve vyzkumném souboru bylo celkem 80 respondentl. Z profesniho hlediska jsme
dotazovali 3 hlavni skupiny: zdravotni sestry a asistenty, sanitafe a fyzioterapeuty.
Naprosta vétSina téchto pracovnikd pracuje na smény, z toho fyzioterapeuti jsou

jedini, jejichz smény jsou az na jednu vyjimku pouze denni.

Nejpocetngjsi zastoupenou skupinou jsou zdravotni sestry a asistenti, v souétu
tvoftili 42,5 % z celkového poctu respondentil (34 osob). Pracuji na 2 smény — ranni
a no¢ni. Pracovni dobu maji dvanactihodinovou na kratky a dlouhy tyden. Jejich
prace je dle informaci od vrchni sestry méné fyzicky naro¢nd nez u sanitait
a fyzioterapeutl, avSak maji zodpovédnost i za léCiva, uzsi spolupraci s lékafi

a dalsi specifické ¢innosti, které mohou ptlisobit vyssi psychické zatizeni.

Druhou skupinou respondenti jsou sanitafi, ve vyzkumu zaujimaji 31,25 %
(25 osob). Stejné jako sestry maji dvousménny dvanactihodinovy pracovni reZim
kratky a dlouhy tyden s dennimi i no¢nimi sménnymi, jde vSak o praci hlavné
fyzickou a pracovnici se dostavaji i do uzkého fyzického kontaktu s pacienty:
Pecuji o hygienu klientli, doprovazi je na vySetfeni a rehabilitace a provadi zékladni

oSetfovatelské tikony a dalsi ¢innosti. Prakticky také pomahaji sestram.
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Fyzioterapeuti jsou tfeti nejvétsi skupinou a procentné zabiraji téméi 19 %,
do dotaznikového Setfeni se jich zapojilo 15. Tito pracovnici pracuji také na smény,
jedna se vSak o denni nikoli nocni. Jejich délka je 12 hodin a pracuji na kratky
dlouhy tyden. Jejich prace je veskrze fyzicka a pievazné se zaméiuje na
procvi¢ovani, ptipadné masaze pacientii. Na jednoho pacienta maji vymezeny c¢as
zhruba 30 minut, za které musi stihnout pottebné ukony. Dale u kazdého utvare;ji
zapisy, na jejichz tvorbu maji pouze omezeny Casovy fond. Pauzu na obéd maji

hodinovou, jejich ¢asovy fond je vSak hodné napjaty.

Mensinami z pohledu malého poctu respondentii pti vyhodnocovani dotazniki jsou
administrativné-vedouci pracovnici, ktefi byli zastoupeni dvéma respondenty a
1€kafti, jejichz pocet byl 4. Vysledky téchto skupin vzhledem k poctu respondent
nemaji takovou vypoveédni hodnotu, ale budou V nékterych otdzkach rovnéz
okomentovany, protoze zvlast¢ lékat je dilezitou soucésti lécebného procesu

pacienttl.
Pracovni doba ve dvanactihodinovych sménach je ptevladajici, neni vSak jedinou

¢asovou moznosti, kterd byla zjiSténa, néktefi zaméestnanci maji specifické Casové

fondy v zavislosti na ivazku, nebo dohodé se zaméstnavatelem.
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2.6.1. Charakteristika respondentii

Z hlediska zastoupeni pohlavi, se ve zdravotnictvi zejména u pomocného personalu
vyskytuji vice Zeny. Jinak tomu neni ani zde. Respondenti jsou slozeni ze 71 zen
a 9 muzl, z toho 1 muz plsobi jako zdravotni bratr, 3 jako fyzioterapeuti, 4 na

pozici sanitafe a jeden lékar.

Vékové slozeni bude dtlezité pifi rozboru jedné zvyzkumnych otdzek.
Ve véku do 25 let odpovidalo 9 respondenti z toho 3 muzi. V rozmezi od 25 do 40
let se zacastnilo Setieni 33 pracovniki véetné 3 muzl. Pocetné je tedy nejvice
zastoupena populace pracovnikil od 41 let. Zvlasté na pozici sanitafe nyni z fad
respondentli ptisobi 12 pracovniki nad 41 let, coz pii fyzicky naro¢ném zaméstnani
muze vyustit v ubytek téchto pracovnikil, pokud nebudou pfijati novi. Tento udaj je
do jisté miry znepokojivy i vzhledem ke starnuti populace v Ceské republice, ale

K tomuto tématu se vratim pozdéji.

Vék respondenti

do 25 let 25-40 let = nad 41 let

Obrazek 1: graf znazornujici vek respondentti. Zdroj: vlastni Setfeni
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Jednoznaéné nejcastéji maji respondenti nejvyssi ukoncené vzdélani sttedoskolské
s maturitou (konkrétné 44). Jiz méné je ve vzorku zaméstnancl bez maturity (pouze
18), z vétSiny tito pracovnici pasobi jako sanitafi, ale najdeme mezi nimi
1 2 fyzioterapeuty. Vysokoskolské, nebo vysSim odborné vzdélani uvedlo

18 respondentil z fad zdravotnich sester, fyzioterapeutli a samoziejmé 1€kaiti.

Respondenti podle dosaZzeného vzdélani

Vysoké Skola I 15
Vy3si odborné vzdélani [ 3
Stredoskolské s maturitou _ 44

Stfedoskolské bez maturity T
0 10 20 30 40 50

Obrazek 2: graf znazornujici dosazené vzdélani respondentti. Zdroj: vlastni Setfeni
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2.7.Rozbor otazek sméirovanych na pracovni dobu
Otazka 1 - Smény
V ramci této otdzky dopovédélo 67,5 % (54 osob), ze pracuji v dennich i no¢nich
sménach, z nichz 2 pracuji na zkraceny tivazek, ostatni na hlavni pracovni pomér.
Necelou polovinu (25 pracovniki) tvoii zdravotni sestry a asistenti, stejny pocet
tvofi vSichni sanitafi, nebot’ jejich zastoupeni na denni a no¢ni smeény
pfi dvandctihodinové pracovni dobé je 100 %, sanitafi tedy nemaji jinou moznost.

Posledni 4 pracovniky tvofi 3 ze 4 1ékart a jeden fyzioterapeut.

% zastoupeni pracovniki s no¢nimi
sménami v dotaznikovém Setieni

6% 2%

46%

46%

zdravotni sestry sanitafi I¢kaii = fyzioterapeuti

Obrazek 3: graf znazornujici % zastoupeni pracovnikll s no¢nimi sm.. Zdroj: vlastni Setfeni

Otazka 2 — Uvazek

Ze vsech 80 respondentd pracuje na hlavni pracovni pomér v tomto zdravotnickém
zatizeni 92 %, tedy 74 zaméstnancl. Zbylych 6 mé dohodu, nebo zkraceny tivazek.
Stejnym dilem (po dvou) jsou v tomto poctu rovnéz zahrnuti sanitafi, zdravotni

sestry a fyzioterapeuti.
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Otazka 3 — Sménnost konkrétné

Celkem 72,5 % respondentii (57 osob) uvedlo, ze pracuje na dvanactihodinové
smény. Sest se k pracovni dobé nevyjadiilo, pét zaméstnancti uvedlo praci ve tiech
sménach po osmi hodinach (2 zdravotni sestry, 2 sanitafi a jeden fyzioterapeut).
Sedm zaméstnancti vyplnilo, Ze jejich pracovni doba je nepravidelna, s pohyblivym
casovym fondem, nebo casoveé specifickd. Za zminku stoji, ze prave 2
Z téchto 7 pracovniki jsou 1ékati, uvadéli jiné hodnoty, z toho jedna lékarka uvedla
patnactihodinovou sménu, coz by podle vrchni sestry Chvalové mohlo byt sluzbami

na interné, kterd ma specifické pozadavky na lékare.

Otazka 4 - PiesCasy

Co se tykéd ptescast, zhruba ctvrtina dotdzanych (21 osob) nema prescasové
hodiny, pifevazné se jednalo o fyzioterapeuty (13 pracovnikt). Témto pracovnikim
tedy staci ke vSem tkondm jejich standardni pracovni doba, stejné jako dal$im péti
sestrdm a tfem sanitafiim. Pro nez 50 % pracovnikd (45 osob) jsou prescasy
béZnou i kazdotydenni zaleZitosti. Znich Sest pracovnic uvedlo, Ze jejich
piesc¢asové hodiny jsou pfimo zaskoky za pracovni neschopnost a dovolené, z nichz
5 bylo zdravotnich sester. V doty¢nych 45 pracovnicich bylo zapoc¢itano 21 sanitaia
a 19 sester a asistentll, coZ znamena, Ze sanitaii maji relativné vice piescasti nad

svilj dvanactihodinovy casovy fond. V rdmci zkoumanych skupin uvedli mimo

sanitari presCasy vice i 1ékafi — nejméné jednou tydné.
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2.8.Hodnotici otazky a preference

Hodnotici otazky v této sekci jsou diky zndmkam snadnéji vyhodnotitelné, znamky

byly pro srozumitelnost jako ve skole — 1 = nejlepsi a 5 = nejhorsi.

Otazka 5 — hodnoceni pracovni doby

V této otdzce méli zaméstnanci stejné jako ve Skole ohodnotit pracovni dobu a
rezim. Primérna znamka vSech dotaznikt vysla 2,05. Tento vysledek se rovnal
témet presné 1 pruméru fyzioterapeutll a zdravotnich sester. Nejhor$i vysledek
v ramci skupin méli 1ékafi s primérem 3,25, vedouci-administrativni pracovnici se
znamkou 3, tyto zminéné skupiny vSak mély pouze malé zastoupeni ve vzorku, a
proto nelze vyvozovat presnéj$i zaveéry. Naopak nejspokojengjsi vysli sanitafi se

znamkou 1,8, coz je zvlastni vzhledem ke dvanactihodinovym sménam.
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Otazka 6 — preference denni doby

Pti zjistovani preference denni doby, ve které se pracovnici 1épe soustiedi, se 37
pracovnikil (46,25 % respondentll) vyjadtilo, Ze se jim nejlépe pracuje rdno. Mezi
pracovniky soustiedici se nejlépe rano a dopoledne se zatradily piedevSim zdravotni
sestry (14), fyzioterapeuti (12), sanitafi (8) a lékafi s vedoucimi pracovniky
(celkem 5). U 12 zaméstnanct (15 % z celkového poctu) byla preference ranni +
odpoledni doby, nebo celého dne (zhruba 8-18). Zhruba 15 zaméstnanct (18,75 %
zGCastnénych) pak vyjadfilo svoji preferenci no¢nich smén, protoze je na oddéleni
veétsi klid a maji ¢as vyfesit administrativu, tito pracovnici byli zhruba z poloviny
tvofeni zdravotnimi sestrami a z druhé sanitafi. Zbylych zhruba 16 pracovnika (20
% respondenttl), které se mi nepodafilo 1épe zatadit, bud’ nemaji preferenci denni

doby, nebo uvadeli, Ze zalezi na okolnostech.

Kdy se pracovnikiim nejlépe pracuje a
soustiredi na praci

20%

19%

. 15%

= rano a dopoledne = denni smény - no¢ni smény  nezalezi

Obrazek 4: graf znazornujici preference pracovni doby z hlediska soustfedéni na praci.
Zdroj: vlastni Setfeni
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Otazka 7 — hodnoceni prostfedi a vybaveni

Pracovnici v tomto hodnoceni vyjadiovali svoji spokojenost s technickym zazemim
a vybavenim budov. Celkovy primér hodnoceni podle stupnice 1-5 byl spocitan
na znamku 1,93, coz je vysSi spokojenost nez s pracovni dobou z otazky 5.
U této otazky byli nejspokojengjsi fyzioterapeuti, kterym ocividné zdzemi vyhovuje
S primérnym ohodnocenim 1,63. Hodnoceni sester vyslo s nadprimérnou znamkou
1,85. Méné spokojeni pak byli sanitafi, ktefi primérné dali 2. Nejméné spokojeni

pak byli znovu I1ékaii a vedouci-administrativni pracovnici se znamkami 2,5 a 3.

Otazka 8 — hodnoceni spoluprace na pracovisti

Tato otdzka je propojend i s tématem socialni opory, se kterou jsme se setkali
Vv teoretické ¢asti. Na kazdého pracovnika pusobi jeho dojem z kolektivu, do
kterého patii, a pfimo ovliviiuje 1 jeho pracovni vykon a spokojenost. Velice
pozitivni je fakt, ze ze vSech 3 znamkovanych otdzek pravé tato dopadla nejlépe,
z ¢ehoz jsou patrné dobré vztahy na pracovisti. Priimérné hodnoceni po zapocteni
vSech respondentii vyslo 1,77. Nejspokojenéjsi skupinou byli opét fyzioterapeuti,
kteti se dokonce primérnym hodnocenim dostali pod hranici 1,5 na 1,47. Lépe pak
dopadl vysledek sanitaiti, ktefi oproti hodnoceni zazemi maji lepsi spolupréaci na
pracovisti s primérem 1,64. Naopak sestry zaostavaly s primérem 1,78, coz i na
zaklad€ rozhovoru s vrchni sestrou Chvalovou miiZze byt zpisobeno malichernymi
spory v ramci Zenského kolektivu. Pro srovnani naSe nejméné pocetné skupiny
I¢kaiti a vedoucich/administrativnich pracovnikli se objevily znovu na samotném
konci. V tomto ptipadé vsak situaci 1épe hodnotili 1ékafi s primérem 2,75 a druha

skupina s relativné $patnym skore 3,5.
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2.9.0sobni zivot pracovnikii

Otazka 9 — co se pracovnikim v zaméstnani libi/nelibi
Pracovnici mohli vyjadfit vtéto otdzce svlj vlastni ndzor bez omezeni.
Zhruba polovina respondentli neuvedla negativa a ¢tvrtina respondenti neuvedla

pozitiva zaméstnani.

V ramci negativnich nazort se objevovaly hlavné v souvislosti s nizkym
finanénim ohodnocenim (12 komentait), které se pak hojné objevovalo
1 u navrzeni zmén u otazky 14. Déle se zaméstnanci vyjadiovali k velkému a ¢asto
nesmyslnému poctu administrativnich dkoni (zvlasté sestry), ktery jim berou
Cas na pacienty, rovnéz ve vice piipadech narazeli na vysoké vytizeni a z toho
plynouci stres. V piipad¢ fyzioterapeuti byl nejcastéjsi vytkou nedostatek casu
na pacienta (pfesny Casovy fond na pacienta je pro piedstavu 30 minut,
ale fyzioterapie jako takova by méla byt Casové flexibilngj$i, aby pokryla fyzickeé
potfeby pacienta) a Casovy tlak béhem pracovniho dne. Vice ¢asu na pacienty by
uvitaly i zdravotni sestry. Posledni z nejcastéjSich pfipominek byla sméfovana
na nedostatek personalu a z toho plynouci z4téZ. Na toto téma mi bylo sdéleno,
Ze mirny podstav je aktudlné u sanitafi a fyzioterapeuti, kterych by bylo tieba vice.
I mirny podstav vSak mize znamenat problém v obdobich chiipek. Nékolikrat se
v odpovédich objevilo, ze si pFijdou zaméstnanci nedocenéni, v tomto ohledu
musi zapracovat socialni opora, aby se zabrénilo 1 moznym vznikim syndromu
vyhoteni viz teoretickd Cast, protoZe i obecné podle Maslowovy pyramidy potieb
potiebuji lidé uznani. Mén¢ Casto se pak objevovaly stiznosti na neochotu kolegyn,

obCasny chaos na pracovisti, nedostatecné zazemi sester, komunikace s l¢kati

a mensi technické problémy pracoviste.

Nyni pfikro¢ime k jednoznacné pfijemnéjSimu tématu, co se zaméstnanclim
na jejich praci libi. Odpovédi, jez mé i jako potencialniho pacienta potéSily,
sméfovaly predev§im na socialni interakci s pacienty, ktera je pro zdravotnické
pracovniky pozitivni. Mnoho odpovédi se zaméefovalo na dobry pocit pfi starani
se o0 druhé a dobry kolektiv, se kterym jsou zaméstnanci spokojeni. Mezi pozitiva
fadili rozmanitost prace, moderni prostiedi a vybaveni, nckteti uvedli také

uznani projevené pacienty i okolim, které je motivuje.
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Otazka 10 — jaky ma prace vliv na osobni Zivot
Tato otazka méla jasné¢ dané moznosti a respondenti mohli pfimo zakrouzkovat,
nakolik si mysli, ze je jejich osobni zZivot ovlivnén praci. MozZnosti byly: zadny,

maly, stiedni a velky vliv.

Z vysledku je patrné, ze zaméstnanci vliv své prace na osobni zalezitosti pocituji.
Velky vliv ma préace na sestry (10) a na druhém misté sanitare (5). Pocitove stiedni
vliv citi nejvice znovu sestry (17) a sanitafi (9) s fyzioterapeuty (9). Zajimavym
vysledkem byli pracovnici, ktefi uvedli, Ze nepocituji zddny vliv. Jednalo se o 12
pracovnikii — 5 sester, 2 fyzioterapeuty a 5 sanitait, z téchto zaméstnanct je
zaméstnano 9 jiz vice nez rok, z toho 2 nejstarsi 28 a 29 let, u malého vlivu pak
bylo 7 osob, z nichz také vice nez polovina (4) pracuje v tomto zdravotnickém
zatizeni del$i dobu. To mize ukazovat i na moznost si navyknout na sménny
provoz, coz je samoziejm¢ individudlni zalezitost, u které zalezi i na samotné

adaptabilité pracovnika.

Jak moc ovliviiuje moje prace osobni Zivot

velky vliv 19
stiedni vliv 37
maly vliv 8
zadny vliv 12
nevyplnéno 3
0 10 20 30 40

Obrazek 5: graf znazornujici vliv prace na osobni Zivot respondentd. Zdroj: vlastni Setfeni
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Otazka 11 — konkrétni piiklady vlivu na soukromi

O své zkuSenosti s konkrétnimi vlivy prace na smény na svlij pracovni zivot se
s nami podélilo 49 respondentti. Odpovédi byly velice podobné. Rodice lituji, ze
nemohou stravit tolik ¢asu se svymi détmi zvlasté pokud maji vikendové sluzby,
které jim brani ve vyletech. Nedostatek ¢asu pro volnocasové aktivity, na
partnera, velka tdnava po navratu domu. Negativné¢ vnimaji také praci o
vikendech, kterd je vSak pro zdravotnictvi nepostradatelna. Nelibi se jim také
nepravidelny reZim a nemoZnost ucastnéni se pravidelnych volnocasovych
aktivit kvuli praci na smény. Nektefi pracovnici se dokonce citi vyhoiele a ztraceji

motivaci v praci pokracovat.

Otazka 12 — ohodnoceni spolecenského Zivota

V této otazce respondenti hodnotili sviij spoleCensky zivot — Spatny, uchazejici,
dobry, velmi dobry a skvély. Stiedni hodnotu dobry zvolilo 34 respondentli, na
grafu je vidét, Zze velmi dobré a skvélé ohodnoceni mé jasné naskok ptes
uchézejicim a Spatnym spoleCenskym Zivotem o necelou polovinu odpovédi. Jako
uchazejici az Spatny oznacilo sviij spoleCensky zivot 7 sester, 2 fyzioterapeuti,
4 sanitafi, 2 1ékafi a vedouci-administrativni pracovnik. Naopak mozZnosti skvély
a velmi dobry si rozdélily mezi sebe sestry, fyzioterapeuti i sanitdfi relativné

rovnym dilem.

Ohodnoceni spolecenského Zivota

34

20 17

Obrazek 6: graf znazornujici ohodnoceni spolecenského zivota respondentl. Zdroj: vlastni Setieni
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Otazka 13 — plany do budoucna

V této otazce se s ndmi 45 pracovnikli podé€lilo o své plany do budoucna, ostatni
bud’ nepremysleli nad svym dal§im sméfovanim, nebo otazku nevypracovali.
Devét pracovnic planuje zaloZeni rodiny Vtomto casovém horizontu.
Osm pracovnikil se pifimo vyjadfilo, Zze chce ziistat na stejné pozici a néktefi
si k tomu planuji i zaleZitosti osobniho Zivota. Sest pracovnic tou dobou bude
Vv dichodovém véku, té$i se na vychovu vnoucat a vice volného casu. Pét
pracovnic pak uvedlo zamér hledani prace jinde, nebo v zahranici. Pozitivnim
ukazatelem je, ze néktefi pracovnici (7 respondentli), ktefi planuji v berounské
nemocnici zustat, tak i kdyZz maji i jiné plany, tak si chtéji prohloubit do

budoucna vzdélani, piipadné splnit atestace.

Otazka 14 — navrhy na zmény

Své navrhy na zmény sepsalo 59 z 80 respondentli. Nej€ast&j$i ndzor na to,
co by se mé¢lo zménit jsou mzdy, které respondenti hodnoti jako nizké.
Lepsi finanéni ohodnoceni mohou ziskat pfi odchodu ze zdravotnictvi, nebo
pfesunem do nékteré z prazskych nemocnic. Tento nazor vyjadfilo 29 respondenti,
do tohoto Cisla nejsou zapocitani respondenti, ktefi uvedli nespokojenost pouze
Vv otdzce 9, toto Cislo tedy neni konecné. 6 respondenti pak uvedlo, Ze by bylo
optimalni zaméstnat vyss$i poCet zaméstnancti, aby se snizilo zatizeni. Stejny pocet
pracovnikl by uvital zjednoduSeni administrativy a vice €asu na pacienty. Objevilo

se také 5 navrhil pro zménu stani¢ni sestry, kterd konkrétn€ nebyla jmenovana.

Otazka 15 — chodite radi do prace?

V této otdzce jsem chtéla zjistit obecny postoj zaméstnanci ke své praci.
Z odpovédi vyplynulo, ze drtiva vétSina rada chodi do prace, coz mizeme vycist
1 ze socidlniho zaméteni zdravotnické prace, protoZe se pracovnici citi, Ze délaji
dobrou véc a pomahaji lidem, maji dobry kolektiv, ve kterém se citi dobie a dalsi.
43 respondentt uvedlo, ze spise radi chodi do prace a 34 chodi rado do prace, coz
je krasny vysledek. Ze zbyvajicich tii: jeden nevédél, jeden uvedl, ze nékdy a jeden

respondent, Ze spiSe ne.
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2.10.  Zdravotni obtiZze — Otazka 16
Abych zjistila, jak se fyzicky citi respondenti, zjiStovala jsem jedny z nej€astéjSich
problémil, které mohou byt zplsobeny praci na smény. Zdravotnich obtizi
spojenych s praci na smény je vice, ale na tyto konkrétni je pro zaméstnance

nejjednodussi odpovedét, aniz by podstupovali Iékatrskou prohlidku.

Nejcastéjsimi obtizemi jsou pro respondenty pocity bez energie a stres, které jsou
nasledovany problémy se spankem, bolestmi hlavy a vykyvy nélad. VSechny tyto
problémy mohou piimo souviset s praci na smény, ale mohou jimi trpét i lidé
se Spatnou Zivotospravou, coz presné nezjistime. U otdzky ohledné problému
s menstruacnim cyklem byli vS§ichni muzi v Setfeni zaznamenani, ze nevyplnili.

Poruchy cyklu byly dokonce mén¢ ¢asté nez Girazovost.

Piehled zdravotnich obtizi zaméstnancu

menstruacni problémy  m——
stres I
pocity bez energie IEEEEEE—
vykyvy nadlad I
problém se spankem IEEEEEEEEEENE———
bolest hlavy

ﬁrazy I ———

0 20 40 60 80 100

M asto Mobcas mziidka ©vibec © nevyplnil

Obrazek 7: graf znazornujici zdravotni obtize respondentd. Zdroj: vlastni Setieni
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Zdravotni sestry (34 osob) se nejcasteji potykaji se stresem (10 Casto, 14 obcas a 4
ziidka), citi se bez energie (7 Casto a 22 obcas). Mnoho se jich také potyka
S potizemi se spankem (10 Casto, 9 obcas a 8 ziidka) a bolestmi hlavy (6 Casto, 13
obcas a 12 zfidka). Dv¢ tietiny se potykaji alespon obCas se stresem, a mimo péti
pracovniki se siti bez energie. Miizeme sledovat, ze vice nez polovina ma alespon
obcas problémy se spankem. I pies vétsi pocet respondentl z fad sester po prepoctu

zjistujeme, Ze je jejich stav ovlivnén vice nez u fyzioterapeutt.

Pro sanitafe (je stejné jako u ostatnich skupin nejztetelnéjsi problém se stresem
(5 Casto, 8 obcas a 6 zfidka) a problém s pocity vycCerpani (3 Casto, 10 obcas
a 9 zfidka). V této skupiné€ je vyssi podil muzil, a pii porovnéni podilu zen se ve
vétsi mife, nez v ostatnich skupinach objevovaly potize s menstruacnim cyklem (1

Casto a 6 obc¢as). To muze byt pfisouzeno i vyssi fyzické naroCnosti zaméstnani.

U fyzioterapeuti (15 pracovniki) byl nejCastéjSim problémem pro pracovniky
pocity vycerpanosti a stavu bez energie (4 z pracovnikil se citi bez energie Casto
a dalsi 4 obcCas) a stres (9 pracovnikii ob¢as) — vice nez polovina skupiny.
I kdyZ nemaji nocni smény, tak 1 oni se potykaji s problémy se spankem

(6 pracovnikii obc¢as). Jesté v mensim métitku se potykaji s bolestmi hlavy.
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2.11. Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

V této podkapitole budu jest¢ dale pracovat s vysledky dotaznikového Setieni.
Pro zodpovézeni vyzkumné prvni otazky jsem hodnotila otazku 14 obsahujici
informace o zdravotnim stavu. U zdravotnich sester se projevilo vice obtizi
nez u dal$ich skupin. Miize to byt zptisobeno nejen no¢nimi sménami, ve kterych
pracuji, ale také zatizenim zplUsobenym casovym tlakem, ktery respondenti
popisovali a mnozstvim administrativy, ktera je rovnéz psychicky zatézuje, protoze
citi, ze by tento ¢as mohli vénovat pacientim. Co se tyka spokojenosti s praci,
jejich vysledky se rovnaly priméru spolu s fyzioterapeuty. Podle hodnoceni
dle znamkovani jsou nejspokojenéj$i sanitéii, ktefi 1 v popisech zdravotnich obtizi
zaznamenali proti ostatnim skupinam relativné pramérné vysledky az na poruchy
menstruacniho cyklu, kde byly obtize naopak cast€jsi. Jak jsem zminila, mize to
vliv na cirkadialni rytmy i menstruacni cyklus, Z jakého divodu se tento problém
neprojevil u sester, neni jasné. Obecné nejméné zatizenou skupinou tedy
pravdépodobné jsou fyzioterapeuti, jejichz prace je sice fyzicky néro¢na,
ale na rozdil od ostatnich skupin se u nich vyskytuje méné obtizi neZ u pracovnikl

S no¢nimi sménami.

Nejspokojenéjsi pracovnici z pohledu osobniho a spole¢enského Zivota jsou podle
odpovédi pravdépodobné fyzioterapeuti, mnoho jich uvadelo velmi dobry az skvély
spolecensky zivot, pouze dva pak ohodnotili svilj spole¢ensky Zivot jako Spatny.
V otevienych otazkach se rovnéZz vyskytovaly stiznosti na unavu. Pfipadny jiny
nazor samotnych zaméstnanct vSak muize byt ovlivnén i faktem, Ze prave u otazky
vlivu prace na spoleCensky zivot neuvade€li nic. Hor$i vysledky,
co se tyka spokojenosti, vysly u sanitait, jejichz spoleCensky zivot ovliviiuji nocni
smény a méli problém zejména s nedostatkem ¢asu na rodinu. Primérné hodnocent
spolecenského zivota pak bylo pfevazné na dobré urovni. Hor$i uz je pak vysledek
plant do budoucna a vice jich uvedlo ptani pracovat jinde, nebo na jiné pozici. Ve
srovnani mezi sanitafi a fyzioterapeuty jsou zdravotni sestry, jejichZ spokojenost se
spoleCenskym Zivotem je lepsi (dobie az velmi dobie). Mimo nékolika pracovnic
planuji v budoucnu setrvat v RNB, i na jiné pozici. Jediné, co u nich bylo naopak

v

znatelnéjsi, je potfeba zmén — touha po zvysSeni mzdy a pfijeti novych pracovniki.
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Jak jsem zminila, nejcastéji se k fungovani a moznym zlepSenim vyjadiovaly
zdravotni sestry a nasledné sanitafi. Pro shrnuti: jednalo se 0 otazky zvySeni mzdy,
piijeti novych pracovnikii a v pfipad¢ sester také mén¢ administrativnich ukont.
Sestry a fyzioterapeuti pak projevili prani mit vice Casu na péci o pacienty.

Fyzioterapeuti jsou vSak podle svych odpovédi s praci obecné spokojeni.

Z pohledu pracovnikl v riznych vékovych kategoriich jsou napfi. sestry nad 41 let
vice spokojené v zaméstnani, ve spolecenském zivoté se hodnoti dobie az velmi
dobfe a v zaméstnani si pfedevSim uvédomuji jeji pozitiva — pomahéani lidem.
Hodnoceni vlivu na osobni zivot bylo primérné zhruba na stfedni Urovni. Vliv
mize mit i smifenost spraci zduvodu dlouhého plisobeni v nemocnici,
protoze vice pracovnic z této skupiny pracuje na stejném misté uz i vice nez 20 let.
Naopak mladsi sestry do 40 let jsou spolecensky aktivnéjSi a maji malé déti,
a proto je pochopitelna vétsi nespokojenost. Hodnoceni vlivu na osobni Zivot
vétSinou uvadély stiedni az velky a spoleensky zivot jako dobry.
Stejné vSak hodnotily pozitiva a rddy pomahaji lidem. U sanitaid byla nejpocetngjsi
skupina pracovnikti nad 41 let, ti sviij spolecensky zivot hodnoti spise primérn¢ a
vliv prace na osobni Zivot byl v jejich pfipad¢ znacné nejednotny (zadny az velky),
Z hlediska ptisobeni v nemocnici jsou na této pozici respondenti nejvyse 5 let.
Ostatni sanitaii do 40 let byli jednotni ve vlivu prace na osobni Zivot a primérné
bylo jejich oznaceni na stfednim az velkém vlivu. Sviij spolecensky zivot hodnotili
primé&rné dobte a u nékteti dokonce skvéle. Fyzioterapeutii nebyl dostatecny pocet,

aby mohli byt vyhodnocovani stejné¢ jako sanitafi a zdravotni sestry.

Sménny provoz sice nevyhovuje pracovnikiim z davodu fyzického zatizeni,
nedostatku Casu na rodinu a na spolecensky Zzivot, ale jinak zaméstnanci S praci
v ném nemaji problém. Hlavni diivod, ktery za touto toleranci sménného provozu
vidim, je dobra spoluprace v kolektivu a dobry pocit pracovnikd z prace s lidmi

a pomahani pacientim.
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2.12.  Doporudéeni pro Rehabilita¢ni nemocnici Beroun

Pti zhodnocovani dotaznikového Setieni jsem si v§imla velmi pozitivniho piistupu
pracovnikil k praci. Jejich spokojenost prameni z uziteCnosti, kterou citi pii praci
S pacienty. Také jsem ocenila, ze zaméstnanci ve vétSin€ piipadi radi spolupracuji
Sostatnimi a az na nckteré piipady zminéné piimo v dotaznicich nedochdzi

K problémuim.

Prvni doporuéeni sméfuji na oblast prevence. Po konzultaci s vrchni sestrou jsem
zjistila, Ze se nekonaji zddné kontroly pracovnikl z pohledu pracovniho pietizeni
a zaméstnanci pouze dochdzeji na seminare, jejichz tématem pravé prevence je.
V tomto ohledu by mélo vedeni zvolit aktivnéj§i pristup k problému zvlasté
vzhledem ktomu, ze prace ve zdravotnictvi je nejen naro¢na z pohledu
zodpovédnosti a Casové tisn¢, ale také délkou pracovnich smén a praci v noci.

Dvanéctihodinové smény by v tomto ohledu mély byt 1épe monitorovany.

Druhé doporuceni je sméfovano na zvazeni zlepSeni pracovniho ohodnoceni,
stimuluje 1 mensi narGst vzhledem k soucasné zpétné vazbé, kterou cast

zaméstnanct poskytla. Pfipadné se také vyuzivaji motivacni programy.

Ttetim dlleZitym bodem se v dotaznikové Setfeni ukdzala administrativa. Zaméteni
na administrativni tkony se nejen podle informaci od respondentii neda zvladnout,
aniz by ztoho nebyl ¢lov€k ve stresu. Nejednotnost dokumentace mezi
nemocnicemi se bohuzel stava, ale v pfipadé€, ze systém neni sjednocen ani v jedné
nemocnici nastava problém. Optimalné by mél byt ustanoven jednotny systém,

ktery bude Setfit ¢as pracovnikiim a omezi byrokracii.

Nejen organizace by v§ak méla dohlizet na zaméstnance, ale i ten by mél brat sam

odpovédnost za vlastni zdravi a dusevni pohodu.
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Zavér

V ramci této bakalaiské prace jsem popsala informace o sménném provozu —
vymezeni v zdkon€, nejcastejsi problémy pracovnikil pracujicich na smény a vlivy
na osobni zivot pracovnikl. Tyto informace jsem zuzitkovala v rdmci praktické
¢asti 1 pii tvorbé dotaznikového Setfeni. Na konci teoretické se pak vyskytoval
souhrn preventivnich opatieni, kterd byla sméfovana na pracovniky i nadiizené a na

jejich péci o podiizené zaméstnance.

Prakticka ¢ast se pak zaobirala pfikladem prace na smény v konkrétnim podniku —
Rehabilita¢ni nemocnice Beroun, kde jsem analyzovala pracovniky z hlediska
spokojenosti v zamé&stnani. MEli moznost vyjadfit vlastni nazor na svou praci,
zdravotni stav, stav osobniho zivota a dostali také moznost fici, zda jim vyhovuje
tento systém z hlediska pracovni doby, prostfedi, spolupracovnikii a dalSich
faktordi. V ramci vyhodnoceni jsem nasla i odpovédi pro vyzkumné otdzky, které

byly formulovany jiz na zacatku praktické ¢asti.

Cil prace byl vyhodnocenim tohoto dotazniku splnén a Rehabilitaéni nemocnice
Beroun méa moZnost téchto informaci vyuzit pro zlepSeni situace svych

zaméstnancu.

Respondenti se shodli zvlasté v tom, Ze tuto praci vykondvaji radi, protoze maji
kontakt s lidmi a mohou jim pomahat. Nejvice jim nevyhovuji dlouhé smény,
nemoznost se vénovat dostatecné rodin€ i svym koni¢kim, finan¢ni ohodnoceni,

u kterého by uvitali zvySeni, a velké mnozstvi administrativy.

Poznatky z teoretické ¢asti podlozené dotaznikovym Setfenim potvrzuji, Ze prace na
smény mnohdy negativné ovlivituje pracovniky, ale mizeme se ji po né¢jaké dobé i
prizpusobit. Nezalezi vSak pouze na nasi adaptabilité, ale také na podpofe a

toleranci naseho okoli.
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Ptilohy

1. Zadost o povoleni dotaznikového prizkumu v Rehabilitacni nemocnici Beroun

Dobry den,

Timto Vas Z3dam o moZnost dotaznikového 3etfeni v Rehabilitatni nemocnici Beroun pro bakalarskou
préci na téma Psychosocidlni aspekty prace na smény, v bakaldiském programu Masarykova Gstavu
vysich studii Ekonomika a management a v oboru Persondlni management v pramyslovych
podnicich.

Tento vyzkum bude provadén ve spolupréci s vrchni sestrou, Mgr. Michaelou Chvalovou a bude
zjistovat spokojenost pracovniki a jejich nizor na riizné aspekty jejich pracovniho i soukromého
Zivota.

Dne 6. ledna v Praze

Alzbéta Kolarova

Studentka 3. ro¢niku

Pro dali informace sméfujte dotazy na email: kolaralz@cvut.cz
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2.

Dotaznikovy pruzkum, ktery byl rozdan v Rehabilita¢ni nemocnice Beroun

Dotaznik k bakalaiské praci na téma Psychosocidlni aspekty prace na smény

Dobry den, prosim Vas o vyplnéni tohoto dotazniku, jehoZ cilem je zmapovat vliv prace na smény
na zZivot pracovnika. Dotaznik je anonymni, nikde prosim neuvadéjte své jméno. V pripadé Vaseho
zdjmu o vysledky se na mé obratte na adrese: kolaralz@cvut.cz

1.

Pracujete na smény?
a. Ano, denniinocni smény
b. Ano, pouze denni smény
c. Ne

Jaky Uvazek mate v tomto zatizeni?
a. Hlavni pracovni pomér
b. Zkraceny Uvazek
c. DPP,DPC

Pokud pracujete na smény, jak mate smény rozlozené? (dvousménny provoz,
dvanactihodinové smény, a dalsi...)

Pracujete prescasy, a pokud ano, tak jak ¢asto?
a. Ano,

Jak Vam vyhovuje pracovni rezim, co se tyka pracovni doby? (Ohodnotte na stupnici od 1
do 5, 1=nejlepsi, 5=nejhorsi)

1 \ 2 \ 3 4 \ 5

Jak Vam vyhovuje Vase prace z hlediska pracovniho prostfedi a vybaveni? (Ohodnotte na
stupnici od 1 do 5, 1=nejlepsi, 5=nejhorsi)

1 2 \ 3 \ 4 5 \
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8. Jak se Vam spolupracuje s ostatnimi zaméstnanci? (Ohodnotte na stupnici od 1 do 5,
1=nejlepsi, 5=nejhorsi)

1 \ 2 \ 3 \ 4 \ 5

9. Co se Vam ve vasi praci libi/nelibi?

10. Jaky vliv ma Vase zaméstnani na Vas osobni Zivot?

Velky vliv Stfedni vliv Maly vliv | Zadny vliv

11. Pokud ma néjaky vliv, prosim uvedte pftiklad.

12. Jak hodnotite Vas spolecensky Zivot? (zdbava, pratelé, kulturni akce)?

Skvély ‘Velmidobrf/‘ Dobry ‘Uchézejici‘ Spatny ‘

13. Kde se vidite za 5 let? (pracovné i soukromé)
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15. Chodite rad/a do prace?

a. Ano

b. Spise ano
c. Spisene
d. Ne

16. Prosim, vyplite nasledujici tabulku. Zvolenou odpovéd' zakrouZzkujte.

a. Mate Casto problémy s riznymi Urazy? Casto Obcas Ztidka Vibec
b. Jak ¢asto Vas boli hlava? Casto Obcas Ztidka Vibec
c. Mate problémy se spankem? (Nespavost aj.) | Casto Obcas Zfidka Vibec
d. Jsou u Vas obvyklé vykyvy nalad? Casto Obcas Zfidka Vibec
e. Mate pocity, Ze jste bez energie? Casto Obcas Zfidka Vibec
f.  Citite se ve stresu? Casto Obcas Ztidka Vibec
g. Pro Zeny! — Mate problémy s pravidelnosti Casto Obcas Zfidka Vibec
menstruacniho cyklu?

17. Jakého jste pohlavi?
a. Muz
b. Zena

18. Kolik je Vam let?
a. Do25let
b. 25-40let
c. 4lletavice

19. Jaké je Vase nejvyssi ukonéené vzdélani?
a. Stredoskolské vzdélani
b. Stredoskolské vzdélani s maturitou
c. Vyssiodborna skola
d. Vysoka skola

20. Jaké je Vase pracovni zafazeni?
Lékar

Sanitar

Fyzioterapeut

Zdravotni sestra
Administrativni pracovnik

S Do 0 T o

Jind pozice, dOPIRte.......ccoeieceeeeeeree e

21. Jak dlouho v tomto zafizeni/institutu pracujete?

Dékuji Vam za spolupraci a preji Vam pékny den.

60




AlZzbéta Kolarova, telefon 607 172 374, email kolaralz@cvut.cz

61



Evidence vypijcek

ProhlasSeni:

Davam svoleni k pijcovani této bakalaiské prace. Uzivatel potvrzuje svym podpisem, Ze bude tuto
praci fadné citovat v seznamu pouzité literatury.

Jméno a pfijmeni:

VPrazedne ..................... POAPIS: .ot

Jméno Katedra / Pracovisté Datum Podpis
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