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Problémy plsobené stresem jsou u pracovnikl v oblasti dusevniho zdravi patrné ¢asté. Rathod a spol. (1) uvadgji, ze v jejich souboru britskych

psychiatrl 44 9% vazné uvazovalo o zmeéné zaméstnani, 51 % o pred¢asném ddchodu, 26 % o jiné specializaci a 35 % o praci mimo medicinu. Z po-

zitivnich strategii pouzivanych k mirnénf stresu uvadeéli respondenti cvic¢eni, rodinné vztahy, zdbavu, spole¢nost, ndbozenské aktivity, relaxacnf

techniky, kvalitni zajmy a zaliby. Z tohoto souboru 11 % vyhledalo poradenstvi, 14% hledalo pomoc u svého praktického Iékare a 7% vyhledalo

psychiatra. Pokud je mi znédmo, podobné tdaje z ¢eské populace psychiatrli nejsou k dispozici. Nemyslim ale, ze by prace zde byla méné stresuji-

ci. V zajmu objektivity je tfeba dodat, ze problémy plsobené stresem jsou rozsiteny v celé populaci, napt. 49 % Americ¢ant uvedlo, Ze stres nega-

tivné ovliviiuje jejich emocdni stav a 46 % uvedlo, Ze zhorsuje jejich télesné zdravi (2)..

Prehled rizikovych a ochrannych cinitell u pracovnikd v oblasti dusevniho zdravi uvédi tabulka 1.

Tabulka 1. Rizikové a ochranné cinitele u psychiatra a pfibuznych profesi

Rizikové cinitele

Charakter prace a pracovni prostiedi

Kontakt s citlivymi zaleZitostmi, jako jsou bolest,

sex, nasili a smrt.

Vliv negativnich emoci pacientl (deprese, vycerpani,
podrdzdénost, hnév atd)) a jejich piibuznych.
Prenosové reakce pacientd.

Riziko napadenf pacientem.

Moralni a pravni odpovédnost, napf. pfi praci se sebe
vrazednymi nebo agresivnimi pacienty.

Nejistota pfi volbé Iécby.

Rozhodovaéni pfi netplnych informacich.

Narocny zivotni styl a pfescasy (zvl&sté nucené).

Sménny provoz a no¢ni prace, nékdy spankova deprivace.

Nérazovy charakter prace, lékaf mlze byt nucen se
zabyvat mnoha ukoly v kratkém case.
Dostupnost navykovych Iékd.

Administrativni rovina, organizace ¢asu

Ekonomickeé a organizacni problémy.

Konflikt mezi pracf a soukromim, profese a soukromf nejsou
jasné oddéleny.

Interakce mezi pracovnim a mimopracovnim stresem.
Nadmérnéa a zbytecna administrativa.

Nutnost se rychle adaptovat novym postupdm.

Osobnostni rovina

Nepfipravenost uspokojovat vlastni potfeby.
Nepfimérena ctizadost.

Nahromadéni zatéZovych situaci.

Osobnostni nebo neurotické obtize.

Zneuzivani alkoholu, kouteni, nadmérmy sklon k samo
lécent. Pfebirani odpovédnosti za vé&ci, které nelze ovlivnit.

—»

Zdravi

-+

Ochranné cinitele

Charakter prace a pracovni prostiedi

Odmeénovéni a perspektiva profesionélniho ristu.
Pracovni dovednosti veetné dovednosti komunikacnich,
rozhodovacich a pfipadné i manazerskych.
Psychoterapeuticky vycvik, Balintovské skupiny apod.
Relaxa¢ni dovednosti.

MedidIni gramotnost a schopnost pracovat s informacemi.
Dobré informovanost o ochrané zdravia 1é¢bé.
Smysluplnost. Skoro vzdy Ize utrpenf pacienta a jeho okolf
alespori zmirnit.

MozZnost si organizovat ¢as u nékterych lékafl a jista
nezavislost (napf. u vedoucich pracovnikd nebo ambu-
lantnich psychiatrd).

Pestrost prace.

Administrativni rovina, organizace ¢asu
Dobrd organizace ¢asu.

Pfimérené spanku.

Télesna aktivita (cviceni, chlze, télesné prace).
Zajmy a zéliby.

Oddélenf préace a soukromt.

Zdravy Zivotni styl.

Zdravé ritudly.

Osobnostni rovina

Dobré osobnostni pfedpoklady véetné vyssi inteligence.
Realistické naroky na sebe.

Sebeuveédomovani a duchapfitomnost (mindfulness).
Smich a humor.

Spiritualita.

Stabilni Zivotnf situace.

Dobré zajmy umoznujici obnovu sil.
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Socialni aspekty, tymova prace

Profesiondlni selhdni prozivaji zdravotnici hife nez jiné
profese. Naroky na prlibézné vzdélavani.

Stres plynouci z tymové prace na nékterych pracovistich.
Nerealistické naroky a ocekavanfi ze strany pacient(

a jejich blizkych.

Odcizen.

Socialni aspekty, tymova prace

Dobra atmosféra na pracovisti.

Kontakt s kolegy v podobné situaci.

. Podpora a uznani ze strany nadfizenych, moznost spolu-

Zdravi -
rozhodovat.
Kvalitnf sit socidlnich vztahd.
Spolec¢enska prestiz.
Supervize.

Poznamky k nékterym ochrannym ¢initelim

Charakter prace a pracovni prostredi

Pestrost prace

mUZe predejit Unavé a usnadnit udrzeni pozornosti. Pfiznivé se uplathuje napf.
kombinace néjaké formy vyuky a klinické prace.

Odménovani a perspektiva profesionalniho ristu (3).

Pracovni dovednosti véetné dovednosti
komunikacnich, rozhodovacich a pfipadné
i manazerskych

Ramirez a spol. (4) uvadéji jako projektivnifaktory u primatt psychiatrd pravé nale-
Zitou pripravu v komunikacnich a manaZzerskych dovednostech a také pocit uspo-
kojeni z prace.

Psychoterapeuticky vycvik, Balintovské skupiny apod.

sebezkusenostni vycvik dodava ¢asto vétsi jistotu, schopnost se vcitit a efektivne-
ji pracovat s vlastnimi problémy i s problémy pacientd.

Relaxacni dovednosti

relaxa¢ni a medita¢ni techniky vyvolavaji opa¢né zmeény nez ty, ke kterym docha-
zi pfi stresu (prehled viz napf. (5), na adrese www.drnespor.eu jsou volné ke staze-
ni i nahravky relaxacnich technik).

Dobra informovanost o ochrané zdravi a lé¢bé

ptiznivé se uplatiuje i urcitéd kolegialita mezi zdravotniky a jejich ochota kolegovi
pomoci nebo kvalitni pomoc zprostredkovat.

Smysluplnost (meaningfulness)

spolu s pocitem, ze ¢lovék mUze svij zivot ovliviiovat (control), a schopnosti vni-
mat prekazky jako vyzvu (challenge) zvysuji odolnost vaci stresu (6, 7).

Administrativni rovina, organizace ¢asu na pracovisti i mimo néj

Pfimérené spanku

spankova deprivace zhorsuje dusevni vykonnost, emotivitu i schopnost se sprav-
né rozhodovat.

Télesna aktivita

pii télesné aktivité se viak odbouravajf latky uvolfiované pfi stresu. Navic se po
skonceni cviceni ¢asto dostavuje relaxace. Pfiméfend télesna aktivita snizuje Uz-
kosti i deprese. Existujf Udaje o pfiznivém vlivu télesné aktivity na dusevni vykon-
nost (prehled viz 8).

Kvalitni zajmy a zaliby

ty by nemély souviset se zaméstnanim a mély by zameéstnat jiné ¢asti téla a mozku.

Zdravy zivotni styl

zahrnuje dobré stravovaci ndvyky, dostatek nealkoholickych tekutin, stfidani pra-
ce a odpocinku, zminény dostatek spanku atd.

Zdravé ritudly

napf. umyti si rukou poté, co ¢lovék pracoval s ndro¢nym pacientem, sprcha na
konci pracovni doby nebo prevleceni se do civilniho obleceni pomahaji ékafi od-
deélit se od prace a ptejit k jinym Zivotnim rolim.

Osobnostnirovina

Osobnostni pfedpoklady véetné inteligence

o pfiznivém vlivu vyssi inteligence svédci prace Dalgarda a spol. (9).

Mindfulness se do cestiny preklada razné,
napf. duchapfitomnost, sebeuvédomovani,
bdéla pozornost nebo ,vSimavost”.

Zahrnuje dobré vnimani viastniho téla, psychiky i dobré vnimani okoli. Jedna se
postup pouzivany nejen ke zvysovani odolnosti vici stresu (pfehled napf. 10), ale
i v dalsich indikacich. Zda se, Ze Ize takto posilit imunitu, mimnit bolesti, poruchy
spanku i sexudIni poruchy u Zen, mirnit Uzkost a zlep3ovat kvalitu Zivota u starsich
nebo chronicky nemocnych lidi. Pro pracovnika v oblasti dusevniho zdravi je zaji-
mavé, ze se tak zlepsuje i schopnost aktivniho naslouchani pacientovi.

Smich a humor

prehled viz NeSpor (11).

Spiritualita

jedna se o Sirsi pojem neZli formalni pislusnost k urcité cirkvi. Prehled viz (12).
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Poznamky k nékterym ochrannym ¢initeldm

Dobré zajmy, napf. zahradniceni, kynologie nebo hudba. Klasickd hudba se osveédcila jako proti-
stresova intervence (13).

Schopnost efektivné pracovat dnes je ¢asto problémem nadbytek informaci, ve kterych je tfeba se rychle orien-

s informacemi a medialni gramotnost tovat a vybrat jen to podstatné. Sdélovaci prostfedky jsou spise zdrojem stresu
vzhledem k selektivnimu prezentovani negativnich zprav. Dlouhé sledovani tele-
vize ¢asto vyvoldvé pocity strachu a obavy (tzv. syndrom Spatného svéta).

Socialni aspekty, tymova prace

Dobra atmosféra na pracovisti uplatiiuje se jako ochranny ¢initel (14). Souvisi mimo jiné s komunika¢nimi doved-
nostmi nadfizenych i s jinymi faktory.

Kontakt s kolegy v podobné pracovni situaci ti mohou pfispét radou a informovanym pochopenim.
Podpora ze strany nadfizenych a rodiny zvysuji také odolnost vici stresu (napt. 15).
Fungujici sit socialnich vztahd zvysuje odolnost vici stresu a uplatiuje se jako nadraznik proti pdsobeni zatézo-

vych Zivotnich udalosti.

Spolecenska prestiz ta je u lékarl velmi vysoka, jak o tom svedci vyzkumy vefejného minéni provadé-
néiunas.
Supervize dobry supervizit ¢asto poskytne nejen zpétnou vazbu nebo radu, ale také po-

chopeni nebo ujisténi, ze Iékar postupoval spravné, i kdyz to pacient ani jeho ro-
dina neocenili.

Dewan a spol. (3) uvadéji, ze lékafi vnimaji psychiatry i jejich profesi vétsinou s respektem a ze samotni psychiatfi se vétsinou povazuji za zdravé,

efektivni a uzite¢né. Cilem této prace je pravé tomu napomoci a zvysit odolnost téchto odbornikl vaci profesionalnimu stresu.

Tabulka 2. Ukol pro vas: Vyplite nasledujici formulaF a uvazujte o tom, jak doséhnout rovnovahy

Co vas silou nabiji? Co vam silu bere?
1. —> —» 1
2 —> —» 2
3. —> —» 3.
4 —» - 4
5 —> Vase baterie —» 5
6. —> —» 0.
7. —> - 7
8. —» —-» 8.
O. —» —-» O

Tabulka 3. Stupnovita péce: Prevence profesionalniho stresu u psychiatrti a ptibuznych profesi

Prevence: Casové nendro¢nd a méalo individualizovana.

Krétkd intervence: Casové nendrocna, je tieba vice zohlednit individualni rozdily.

Lécba: Casové nejnarocnéjsi a reaguijici na specifické potreby toho kterého Iékare.
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