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Abstrakt

Uvod: Piispévek se zabyvd problematikou vlivu pandemie COVID-19 na
psychosomaticky stav c¢lend vyjezdovych skupin jednotlivych zdravotnickych
z&chrannych sluzeb v Ceské republice. Cilem této prdce bylo vymezit dopady
pandemie zpUsobené koronavirem. Metoda: Ke sbéru dat byl vyuZit
nestandardizovany anonymni dotaznik, kdy kritériem vybéru respondentd byl
pracovni pomér u ZZS v ramci Ceské republiky a nasazeni v dobé& prvni a druhé viny
pandemie COVID-19. Vyzkumny vzorek byl tvofen 143 respondenty. Byly stanoveny
vyzkumné otdzky tykajici se specifickych faktord ovliviujicich psychosomaticky stav
téchto jedincd a jejich pohled na vnimdni rizik spojenych s pandemii COVID-19.
Vysledky: Bylo diferencovdno, jak se vnimani jednotlivych rizik liSilo v prvni a druhé
viné pandemie, které probihaly v roce 2020. Byl zkouman vliv nadlimitni pracovni
zdatéze, kterou sebou pandemie COVID-19 prinesla, z duvody Unavy, vylerpdni,
pretizeni, zoufalstvi, propady ndlad, vyhoreni, obav o své zdravi a z nakazeni rodiny
a blizkych. Rovnéz byly zmapovany faktory vstupujici a nasledné determinujici proces
poskytovani prednemocniéni péce. Ziskand data jsou ddle graficky zpracovdna
a komparovdna s odbornou literaturou. Zavér: Souldsti prispévku jsou i informace

tykajici se moznosti odborné pomoci ¢lendm vyjezdovych skupin a doporucené
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postupy, jak zvladat negativni jevy vyskytujici se pri poskytovdni pfednemocnicni

péce.
Klicova slova pandemie COVID-19, psychologické aspekty, stres, komunikace, vykon povolani
Summary Introduction: The paper deals with current issues of the impact of the COVID-19

pandemic on the psychosomatic condition of members of field groups of Emergency
Medical Services in the Czech Republic. The aim of this work was to define the effects
of a coronavirus pandemic. Methodology: A non-standardized anonymous
questionnaire was used for data collection, where the criterion for selecting
respondents was the employment relationship with the emergency medical services
in the Czech Republic and deployment during the first and second waves of the COVID-
19 pandemic. The research sample consisted of 143 respondents. Research questions
were identified regarding the specific factors influencing the psychosomatic status of
these individuals and their views on the perception of the risks associated with the
COVID-19 pandemic. Results: He was examined influence pandemic COVID-19 that the
brought due to the high workload, due to fatigue, exhaustion, overload, despair, mood
swings, burnout, concerns about one's health and the infection of family and loved
ones. The effect of the pandemic on the patients' psyche and the factors entering and
subsequently determining the process providing pre-hospital care were also mapped.
The acquired data are graphically processed and compared with the literature and
the statistics from the Ministry of Health of Czech Republic. Conclusion: This article also
includes information on the possibilities of professional assistance for employees of
the emergency medical service and recommended procedures for managing

negative phenomena occurring during the provision of pre-hospital care.

Keywords pandemic COVID-19, psychological aspects, stress, communication, service

performances

1 UvOD

Ustfednim tématem predloZeného pfispévku je problematika vlivu prvni a druhé viny pandemie
v souvislosti s onemocnénim COVID-19 na psychosomaticky stav zaméstnancd zdravotnické
zA&chranné sluzby (ddle jen ZZS). Vykon povoldni u ZZS (¢len vyjezdovych skupin, operdtor na
zdravotnickém opera¢nim stfedisku atd.) predstavuje vysoce exponované zaméstndni
a jednotlivi zaméstnanci ZZS jsou ¢asto konfrontovdni s celym spekirem emodcnich stavd (napft.
strach, Uzkost, hnév, smutek, agresivita atd.). Zaroven je jejich vykon povoldni Uzce propojeny
s napjatymi okamziky mimoradnych uddlosti a krizovych situaci. Nékteré situace jsou pro tyto
zaméstnance kazdodenni (napt. akutni vyskyt symptomO jednotlivych onemocnéni, Urazy,
dopravni nehody atd.), ale mimo jiné vykondvaiji své povoldni i ve specifickych podminkdch,
které jsou pro celou spolec¢nost nové, neprozkoumané (napt. aktudini prfipad pandemie
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v souvislosti s onemocnénim COVID-19) a jako pro osoby, které v rdmci prvni a druhé viny
pandemie pracovali v tzv. ,prvni linii" to na né kladlo po viech strankdch zvysené ndroky. [1]
V této souvislosti autofi Reger, Stanley a Joiner v souvislosti s pandemii COVID-19 upozoriuji na
zvyseny ndrUst sebevrazedného jedndni mezi zdravoftnickymi pracovniky. Za rizikové a spoustéci
faktory tohoto jedndni fadi: strach zdravotnickych pracovnik( z infekce, sekunddrni ndkaza ¢lend
jejich rodiny, onemocnéni u jejich kolegl, nedostatek potrebnych osobnich ochrannych
prostfedkl, pretizenych zdravotnickych zafizeni a v neposledni fadé nadmérny pracovni stres.
[2] Autofi Winkler a kol. ve vysledcich svého vyzkumu poukazuji na ndrdst dusevnich poruch
v souvislosti s pandemii COVID-19. Zejména pak depresi (trojndsobek), Uzkostnych poruch
(dvojndsobek), vyrazné zvyseni konzumace alkoholu a rovnéZz zvyseni poctu lidi, ktefi méli
sebevrazedné myslenky (trojndsobek). Za rizikové faktory rozvoje dusevniho onemocnéni
a sebevrazednych tendenci povazuji obavy o zdravi a o ekonomické ndsledky pandemie na

Zivot jedince. [3]

1.1 Pandemie v ndvaznosti na COVID-19 a psychosomaticky stav
zaméstnancl ZZS

Dle informaci Svétové zdravotnické organizace (WHO) byl dne 07. 01.2020 poprvé detekovdn
a izolovdn SARS-CoV-2. Nakazeni méli pozitivni cestovatelskou anamnézu a navstivili mésto Wu-
chan. Nd&sledné prislo k zaznamendni prvnich pfipadd pfenosu ndkazy mezi jednotlivci, ktefi byli
pouze v kontaktu s nakazenou osobou cestujici z Wu-chanu. Pocet nakazenych k 31. 01. 2020 byl
9 826 a ndkaza se posléze formou pandemie rozsitila celosvétové. Dne 30. 01. 2020 byl WHO
vyhldsen globdlni stav nouze a 12. 03. 2020 bylo onemocnéni COVID-19 oznaceno za pandemii.
Dle Udaj0 WHO k 28. 06. 2021, bylo hldseno 180 817 269 potvrzenych pfipadd onemocnéni COVID-
19, v€etné 3 923 238 Umirti. [4] Dle informaci, uvefejnénych na webovych strdnkdch Ministerstva
zdravotnictvi Ceské republiky bylo k 28. 06. 2021 hldseno 1 667 115 nakaZenych onemocnéni
COVID-19, z toho bylo 1 635 407 vyléCenych a celkovy pocet umrti v souvislosti s fouto nemoci byl
v CR 30 298. [5] V CR byl prvni pfipad onemocnéni COVID-19 potvrzen 01. 03. 2020. Vzhledem
k postupné narUstajicimu poctu nakazenych timto onemocnénim, ale také s ohledem na pocet
hospitalizovanych a pfipadd Umrti v souvislosti s onemocné&nim COVID-19 viada Ceské republiky
dne 12. 03. 2020 vyhldsila nouzovy stav pro celé Uzemi CR. V jarnich mésicich a po¢atkem léta
2020 probé&hla v CR tzv. ,prvni vina" pandemie a ndsledné na podzim a v zimnich mésicich byla

tzv. ,druhd vina" pandemie v souvislosti s onemocnénim COVID-19.

V dobé nouzového stavu v ndvaznosti na pandemii v souvislosti s onemocnénim COVID-19
a rovnéz i v disledku ndsledné stanovenych protiepidemickych opatfeni nastala pro jednotlivé
profesiondly z Fad integrovaného zdchranného systému, zdravotnické pracovniky ve

zdravotnickych zafizenich, jako i pro bézné obyvatele CR zcela novd a zatim nikdy neproZitd
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situace. Nastala tedy pandemie dosud nezndmého onemocnéni, které vyvoldvalo pocity
dyskomfortu, psychomotorického neklidu, nejistoty, obav, strachu a ¢astecné beznadéje, coz se
ndsledné projevilo na psychosomatickém stavu jedincd. Tyto pocity, které ovlivnily Zivot témér
kazdého jedince, byly postupné ddle umocnény i c¢daste¢nou izolaci jednotlivych clend
spole¢nosti do jejich domov0 (napf. nutnosti dodrzovat karanténu, uzavienim Skolskych zafizeni
a on-line vyukou, uzavienim nékterych obchodd, restauraci atd.). Na zdkladé poznatkd z praxe
lze konstatovatf, Ze negativni napéti pramenici z pocitd strachu, ohroZeni, nejistoty a obav
z budoucnosti (jak z eventudlnich zdravotnich ale i ekonomickych ndsledkd probihaijici
pandemie) se prendselo do jednotlivych domdcnosti. V rdmci vyjezdU jednotlivych vyjezdovych
skupin ZZS na mista mimordadnych uddlosti nebo krizovych situaci se tak v tomfo obdobi ve
zvysené mire vyskytovaly projevy vlivu stresu na psychiku zaméstnancl ZZS, ale rovnéz i na
psychiku pacientd a jejich blizkych. V. mnohych pfipadech dochdzelo ke zvysené mife vyskytu
projev0 agresivity a jednotlivych druh0 agrese, které nékdy eskalovalo k napadeni jednoftlivych
Elend vyjezdovych skupin. V této souvislosti autofi Knor, Pekara, Seblovd, Pefan, Cmorej
a Némcovd poukazuji na skutecnost, ze ve vysledcich jejich studie bylo prokdzdno, ze
zameéstnanci ZZS a zdravotnilti pracovnici pracujici na urgentnim prijmu byli vystaveni
verbdlnimu napaddni a rovnéz i fyzickému ndsili. Z 20 U€astnikd, s nimiz byla realizovdna
kvalitativni metoda sbéru dat, 18 uvedlo, Ze byli napadeni b&€hem nodéni smeény. Deset U&astnikd
zazilo ndsili na ulici a 10 v sanitce. V 18 situacich, kdy se zaméstnanci ZZS setkali s nasilim, byli
vsichni pachatelé muzi. Autofi rovnéz zjistili, Ze chovdni zdchrandrd a zdravotnickych pracovnikd

pracujicich na urgentnim prijmu hraje z&sadni roli pfi eskalaci konfliktu. [6]

Do poskytovdni pfednemocnic¢ni péce v obdobi tzv. ,prvni a druhé viny” pandemie tak postupné
vstoupil strach ze vSude pfitomného a nezndmého viru, ale rovnéz dochdzelo i ke vzniku a rozvoji
krize, psychické traumatizace a tim i k eskalaci vypjatych krizovych situaci. Podle Mezindrodni
klasifikace nemoci (MKN 10) md traumatizujici uddlost ,vyjimecné nebezpecny nebo
katastroficky charakter” a vyvoldvd ,hluboké rozruseni u témér kohokoliv” [7]. Psychické trauma
vznikd pUsobenim jednoho extrémné stresujiciho zazitku nebo dlouhotrvajici stresové situace,
které maji nasledujici charakteristiky: pricina pfichdzi zvnéjsku, je extrémné désivd a navozuje
proZitek ohroZeni Zivota, télesné &i duSevni integrity a navozuje pocity bezmocnosti” [8, s. 360].
Pandemie COVID-19 ve vsech svych aspektech v sobé& zahrnuje faktory zpdsobuijici psychickda
fraumata a rovnéz pfispiva ke vzniku krize. Pokud na krizi nahlizime v intencich ndasledujiciho,
ze ,definice krize obvykle postihuji tfi zakladni slozky krize: nastane urcitd spoustéci uddlost,
jedinec ji vnimad jako ohroZujici, nebezpecnou. Obvyklé zpUsoby jejiho zviaddani selhdvaji, pokud
se situaci nepodari zviddnout, nastane krize”[9, s. 7], pak lze na obdobi pandemie nahlizet, jako

na jisty druh prozivané krize.
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Ke kazdodennim povinnostem souvisejicich s vykonem povoldni v ZZS se pfidaly pripady
poskytovdni odborné péce tzv. covid pozitivnim pacientOm a jejich blizkym. K pocitOm strachu
z nezndmého viru postupné pfibila povinnost dlouhé hodiny pracovat v ochrannych oblecich,
dodrzovat novd pravidla, nastdavaly situace, kdy prichdzelo k psychickému a fyzickému pretizeni
jednotlivych zaméstnancl ZZS, ale rezonovala i obava ze zaneseni ndkazy do soukromého
zivota profesiondld. Na zdkladé poznatkd z praxe je nutno podotknouf, Ze kromé jiz
zminovanych vyjezdd vyjezdovych skupin jednotlivych ZZS souvisejici s poskytovdnim
prednemocni¢ni péce, byl v dobé pandemie evidentni ndr0st vyjezdd souvisejicich
s psychosomatizaci stresu, vyskytem a rozvojem rOznych psychickych poruch, suiciddlnich
tendenci, jakoz i zvySenym vyskytem domdciho ndsili. Celkové frustrujici povaha doby pandemie
se obzvldasté zhorSovala tim, Ze stresor byl chronicky, nemizel a panovala znacnd nejistota
tykaijici se jeho dalsiho vyvoje, pokracovdni a moznosti opakovdni.V ndvaznosti na vyse uvedené
autofi Slaby a Knor uvadéji, ze jednotlivé Zdravotnické zachranné sluzby v CR uskutecnily v roce
2020, ktery byl determinovdn rozvojem pandemie COVID-19, vice neZz 1 milion vyjezdd k cca 960
tisicOm pacientd v akutnim nebo kritickém stavu. Uvedeny pocet koliduje s daty z minulych let,
ale kromé béziné vyjezdové cinnosti zdravotnické zdchranné sluzby (obsahujici feseni celého
spektra akutnich zdravotnich obtizi az po zhorSeni jakychkoli chronickych obtizi), feseni
pandemie citelné zasdhlo i tfenfo segment zdravotni péce. Je nutno si uvédomit, Zze od pocdatku
roku 2020 se zaméstnanci ZZS trvale pohybuji v prostfedi s vysokym rizikem ndkazy COVID-19, af
Uz se jednd o tisice vyjezd( ke covid pozitivnim pacientdm nebo pacientdm, kde je ndkaza
potvrzena az pri prijeti do zdravotnického zafizeni. V prdbéhu roku se nékolikrat zdsadné
zménilo spektrum oSetfovanych pacientl, dochdzelo opakované k velkym vykyvim v poctu
pozadavkd na vyjezd jednotlivych vyjezdovych skupin ZZS v souvislosti s rozvojem virové ndloze
v populaci, zahlceni zdravotnickych zaftizeni a aktudiné panujicimi obavami ve spolecnosti,
vCetné opakovanych zmeén ve vlddnich nafizenich nebo pfevaze poplasnych zprdav v médiich.

[10]

Zameéstnanci ZZS tak ve svém nitru museli akutné, a to ve specifickych podminkdch zpracovat
své vlastni niterni pocity, které zahrnovali i pocity obavy o jejich zdravi ale rovnéz i zdravi jejich
blizkych (zejména s ohledem na zaneseni ndkazy z pracovniho prostiedi do vlastnich rodin). Je
nutné brdt v potaz, ze se jednalo o ndro¢né obdobi, ve kterém se zacaly v médiich uverejnovat
pocty nakazenych zdravotnickych pracovnikd a prichdzely i pfipady Umrti zdravotnickych
pracovnikd se souvislosti s onemocnénim COVID-19. Cilem této prdce bylo vymezit dopady

pandemie zpUsobené koronavirem.
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2 METODIKA

S ohledem na pracovni zafazeni nds zajimal vliv pandemie na psychosomaticky stav
zaméstnancO ZZS. Pro potifeby realizace naseho vyzkumného Setreni byla zvolena kvantitativni
metoda sbéru dat, a to pomoci nestandardizovaného anonymniho dotazniku, ktery sestavil
autorsky kolektiv tohoto pfispévku, pricemz vychdazel z profesni orientace jednotlivych Clenek
(psycholog, odborné asistentky podilejici se na pregradudinim vzdéldvdni zdravotnickych
zA&chrandi® a rovnéz i vedouci oddéleni krizové pripravenosti ZZS Plzenského kraje). Dotaznik byl
elektronicky distribuovdn zaméstnancim jednotlivych ZZS na Uzemi CR, a to prostfednictvim
emailové komunikace s jednoflivymi zameéstnanci ZZS. Respondenti dotazniku nebyli limitovani
pohlavim, délkou praxe ani vzdéldnim. Jedinym kritériem vybér0 byl zaméstnanecky pomér u

Z7S. Casovy rozvrh 3etfeni: samotné vyzkumné Setfeni probihalo od 01. 02. 2021 do 1. 4. 2021.
Pomoci statické analyzy ziskanych dat jsme chtéli zodpoveédét ndasledujici vyzkumné otdzky:
Jaka byla intenzita vybranych stresord u respondentU v dobé pandemie?

Jakd byla intenzita vybranych pocitd respondentd v dobé pandemie?

Jaké potize se v ndvaznosti na vykon povolani u ZZS nejcastéji vyskytovali u jednotlivych

respondentU v psychické a fyzické oblasti v prvni a druhé viné pandemie?
VyuZili respondenti v dobé prvni a druhé viny pandemie nabizenou posttraumatickou péci?

Jaké salutory povazovali respondenti za nejucinnéjsi v radmci copingovych strategii?

2.1 Charakteristika respondent

Do vyzkumného Setfeni se celkové zapojilo 143 respondentd (tedy téch, ktefi kompletné vyplnili

nestandardizovany anonymni dotaznik). Procentudlini zastoupeni jednotlivych respondentd bylo

nasledujici:
. 62 (43,4 %) muz0 a 81 (56,6 %) zen,
. 85 (59,4 %) zdravotnickych zadchrandrd, 16 (11,2 %) Fidico, 19 (13,3 %) |ékatd, 23 (16,2 %)

operdtor0 zdravotnického operaéniho stfediska,
. 9 (6,3 %) do jednoho roku praxe, 46 (32,2 %) od 5 do 10 let praxe, 47 (32,9 %) od 10 do
15 let praxe, 41 (28,6 %) nad 15 let praxe.

3 VYSLEDKY

Z vysledkU vyzkumného Setfeni, pro zpracovdni tohoto pfispévku byla vybréna ndsledujici

zjisténi:
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Na pétistupnové skdle byla zjisfovana intenzita vybranych stresord souvisejicich s vykonem
povoldni zameéstnance ZZS v dobé pandemie v ndvaznosti na onemocnéni COVID-19. Jednoftlivé
druhy stresor0 byly vybrdany jednak na podkladé zkusenosti z praxe, ale zdroven i na podkladé
rozhovor(® se zaméstnanci ZZS, ktefi se aktivné podileli na poskytovani odborné pomoci v dobé
pandemie. Respondenti v dotazniku dostali na vybér ndsledujici pocity, kterym pfidélovali
intenzitu do 1 do 5 (pficemz hodnota T méla nejslabsi intenzitu a postupné stoupala): nedostatek
osobnich ochrannych pracovnich pomUcek (OOPP), ztizené podminky pro prdci (zejména
vzhledem na potfebu OOPP), nutnost nastoupit do karantény, dezinformace, velky pocet internich
predpisU, strach z nezndmého, nutnost oc¢kovdni, zvysend pracovni zatéz, zadsah do soukromi,
zvyseny pocet t&zkych stav0 (zejména u mladych pacientd), prodlouzend doba preddni pacientd
do jednotlivych ZZ, projevy nekolegidlniho chovdni, nedostatek prostoru na jidlo a odpocinek,
zvyseny vyskyt agrese (zejména ze strany pacientd a jejich blizkych) Pouzitim numerické hodnoty

0 respondenti negovali vliv stresoru.
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Intenzita vybranych stresor0 ve sledovaném obdobi pandemie
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Vyzkumnd otdzka €. 1 Jakd byla intenzita vybranych stresorU u respondent’ v dobé pandemie?

Analyza jednotlivych 0daj0 je graficky zndzornéna na vyse uvedeném grafu 1. V rdmci
vyhodnoceni nejintenzivnéjsich stresord (numerickd hodnota 5) ziskdvdme ndsledujici poradi:
ztizené podminky pro prdci vzhledem na nutnost pouzivat OOPP 51 (35,7 %), zvyseny vyskyt
agrese (zejména ze strany pacientd a jejich blizkych) 50 (35 %), zvysend pracovni zatéz 49 (34,3
%), nedostatek prostoru na jidlo a odpocinek 47 (32,9 %), z&sah do soukromi 45 (31,5 %), strach
z nezndmého 43 (30,1 %), prodlouzend doba preddni pacientd 43 (30,1 %), velky pocet infernich
predpist 41 (28,7 %), nedostatek OOPP 38 (26,6 %).

Na pétistupriové skdle byla zjistovdna intenzita vybranych pocitd v dobé pandemie v ndvaznosti
na onemocnéni COVID 19. Respondenti dostali na vybér ndsledujici pocity, kterym pridélovali
intenzitu do 1 do 5 (pficemZ hodnota 1 méla nejslabsi intenzitu a postupné stoupala): pocit
bezmoci, strach z nadkazy, obava o vlastni zdravi, obava o zdravi blizkych, strach ze smrti, pocit
psychického dyskomfortu, obava ze selhdni a pocit agrese. Pouzitim numerické hodnoty 0O

respondenti negovali pfitomnost pocitu.
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Intenzita vybranych pocitd v dobé pandemie
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Vyzkumna otazka €. 2
Jakd byla intenzita vybranych pocitd respondentd v dobé pandemie?

Analyza jednotlivych Udajd je graficky zndzornéna na vyse uvedeném grafu 2. V rdmci
vyhodnoceni nejintenzivnéjsich pocitd (numerickd hodnota 5) ziskdvdme ndsledujici pofadi:
obava o zdravi blizkych 76 (53,1 %), strach z ndkazy 72 (50,3 %), obava o vlastni zdravi 67
(46,9 %), pocit bezmoci 41 (28,7 %), pocit psychického dyskomfortu 40 (28 %), obava ze selhdni 24
(16,8 %), strach ze smrti 21 (14,7 %) a pocit agrese 19 (13,3 %).

Byly zjistovany negativni ndsledky vykonu povoldni v dobé pandemie v ndvaznosti na
onemocnéni COVID-19 (v prvni a druhé viné) na psychicky stav respondentd. Respondenti dostali
na vybér ndsledujici varianty odpoveédi a meéli zvolit jeden dominantni jev, ktery se u nich

vyskytoval: poruchy spdnku, poruchy koncentrace, pocit psychického vycerpdni, problémy

zvlddat emoce, psychomotoricky neklid, apatie, nepfitomnost potizi a variantu jiné.

V kategorii jiné (prvni vina) se objevily tyto odpovédi: zoufalstvi, vztek a v kategorii jiné (druhd

vina) se objevila odpovéd vztek.

jiné

apatie

psychomotoricky neklid
problémy zvlddat emoce
poruchy koncenfrace

pocit psychického vy&erpdni

poruchy spdnku

nepfitomnost potizi

0 10 20 30 40 50 60

H prvni vina E druhd vina

Graf 3 Zdroj: vliastni
Vliv vykonu povoldni v dobé pandemie na psychicky stav respondentd

Rovnéz byly zjistovany ndsledky vykonu povoldni v dobé pandemie v ndvaznosti na onemocnéni
COVID-19 (v prvni a druhé viné) na somaticky stav respondentd. Respondenti dostali na vybér

nasledujici varianty odpoveédi a méli zvolit jeden dominantni jev, ktery se u nich vyskytoval:
9
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bolesti hlavy, bolesti kosterniho svalstva, pocit fyzického vycCerpdni, poruchy zazivani,

nepritomnost priznakd a varianta jiné.

jiné

poruchy zazivdni

pocit fyzického vycerpdni
bolesti kosterniho svalstva

bolesti hlavy

nepfitomnost potizi
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Hprvni vina H druhd vina

Graf 4 Zdroj: vliastni
Vliv vykonu povoldni v dobé pandemie na somaticky stav respondentd

V kategorii jiné (prvni vina) se objevily tyto odpovédi: bolesti pdtefe, bolest Zaludku 2krdt, prijem

a v kategorii jiné (druhd vina) se objevila 2krdt odpovéd typu bolest celého téla.
Vyzkumnd otdazka ¢&. 3

Jaké potize se v ndvaznosti na vykon povoldni u ZZS nejcastéji vyskytovali u jednotlivych

respondenty v psychické a fyzické oblasti?

Analyza jednoflivych Udajl je graficky zndzornéna na vyse uvedenych grafech 3 a 4.

V ramci vyhodnoceni tfi nejCastéji se vyskytujicich potizi v psychické roviné v rdmci prvni viny
ziskdvdme ndsledujici poradi: pocit psychického vycerpdani 26 (18,2 %), poruchy koncentrace

24 (16,8 %) a poruchy spdanku 21 (14,7 %).

e

V rédmci vyhodnoceni tfi nejCastéji se vyskytujicich potizi v psychické roviné v rdmci druhé viny
ziskdvdme ndsledujici poradi: pocit psychického vyclerpdni 34 (23,8 %), problémy zviadat

emoce 25 (17,5 %) a poruchy koncentrace 19 (13,3 %).

V ramci vyhodnoceni tfi nejCastéji se vyskytujicich potizi v somatické roviné v ramci prvni viny
ziskadvdme ndsledujici pofadi: pocit fyzického vyCerpani 49 (34,3 %), bolesti kosterniho svalstva

31 (21,7 %) a poruchy zazivani 29 (20,3 %).

10
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V rédmci vyhodnoceni tfi nejCastéji se vyskytujicich potizi v somatické roviné v rdmci druhé viny
ziskdvdme ndsledujici pofadi: pocit fyzického vyCerpani 67 (46,9 %), bolesti kosterniho svalstva

23 (16,1 %) a bolesti hlavy 19 (13,3 %).

Vzhledem k tomu, Ze zaméstnancdm ZZS je k dispozici moznost vyuZit Systém psychosocidlni
intervencni sluzby nebo Linku kolegidlni podpory pro pracovniky ve zdravotnictvi, zjistovali jsme,

zda respondenti tuto moznost (v rdmci prvni nebo druhé viny) vyuZili.

nechci uvést odpoveéd -
L e T s
0 50 100 150 200

H prvni vina E druhd vina

Graf 5 Zdroj: vliastni
VyuZiti posttraumatické péce

V neposledni fadé nds zajimalo, jaké salutory respondentdm pomdhali v prekondvdni obtizi
spojenych s vykonem povoldni v dobé pandemie v ndvaznosti na onemocnéni COVID-19 (v prvni
a druhé viné). Nabidli jsme respondentdm na vybér ndsledujici moznosti: podpora ze strany
zaméstnavatele, profesni soudrznost, podpora nejblizsiho okoli (rodina, prdatele), podpora ze
strany médii, podpora ze strany verejnosti, finanéni ohodnoceni (mimofddné odmény v rdmci
prvni a druhé viny pandemie), moznost vyuZzit pfispévku na ldzensky (relaxacéni) pobyt, moznost

ocCkovdani, zdjmy a konicky a variantu jiné. Respondenti mohli uvést vicero odpovedi.

V kategorii jiné (prvni vina) se objevily tyto odpovédi: vzhledem k pres¢asim moznost pfivydélat
si 2krat, karanténa (oddych) 2krdt, sport a v kategorii jiné (druhd vina) se objevila 2krat odpovéd'

vzhledem k pres¢asOm moznost pfivydélat si, pfednost v rdmci ockovdani a laska.

Vyzkumnad otazka €. 4
VyuZili respondenti v dobé prvni a druhé viny pandemie nabizenou posttraumatickou péci?
Analyza jednoflivych Udaijl je graficky zndzornéna na grafu 5.
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V rédmci vyhodnoceni odpovédi konstatujeme, Zze v prvni viné pandemie posttraumatickou péci
vyuzilo: 25 (17,5 %) respondentd, nevyuzilo 101 (70,6 %) respondentd a 17 (11,9 %) respondentd

nechtélo uvést odpoveéd.

V druhé viné pandemie posttraumatickou péci vyuzilo: 36 (25,2 %) respondentd, nevyuzilo 78

(54,5 %) respondentd a 29 (20,3 %) respondent’d nechtélo uvést odpovéd.
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Graf 6 Zdroj: vliastni
Vnimané salutory

Vyzkumna otazka €. 5
Jaké salutory povazovali respondenti za nejucinnéjsi v rdmci copingovych strategii?

Analyza jednotlivych 0daj0 je graficky zndzornéna na vyse uvedeném grafu 6. V rdmci
vyhodnoceni tfi nej¢astéjsich salutord v rdmci prvni viny zisk&dvdme ndsledujici porfadi: podpora
ze strany médii 114 (79,7 %) respondenty, podpora ze strany vefejnosti 101 (70,6 %)

respondentd a finanéni ohodnoceni 85 (59,4 %) respondentd.
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V rdmci vyhodnoceni tfi nej¢astéjsich salutord v rdmci druhé viny ziskdvdme ndsleduijici pofadi:

oCkovani 97 (67,8 %) respondently, podpora nejblizsiho okoli 91 (63,6 %) respondentd a

podpora ze strany verejnosti 88 (61,5 %) respondentd.

4 DISKUZE

Autofi Reger, Stanley a Joiner v souvislosti s pandemii COVID-19 ve vysledcich jejich vyzkumu
poukazuji na zvysenou miru sebevrazd mezi zdravotniky. Mezi rizikové spoustéci faktory tohoto
jevu uvdadéji: strach zdravotnickych pracovnik( z infekce, sekunddrni ndkaza ¢lenl jejich rodiny,
onemocnéni u jejich kolegl, nedostatek potfebnych osobnich ochrannych prostredkd,

pretizenych zdravotnickych zafizeni a v neposledni fadé nadmeérny pracovni stres. [11]

Autofi Chew, Lee, Tan, Jing a kol ve svém vyzkumu uvAadéji, Ze zdravotnici v prvni linii jsou nejvice
ohrozeni strachem z infikovdni sebe a infikovadnim druhych. Ddle to je vyS$Si pracovni zatizeni,
znacny pracovni tlak, bolest ze ztraty pacienta nebo kolegy, nepredvidatelnd povaha viry,
nedostatecné testovdni, omezené moznosti [éCby a nedostatek osobnich ochrannych prostfedkd
a jiného zdravotnického materidlu. Autofi ddle poukazuji na to, ze tyto podminky ohrozeni
vyvoldvaiji vnitfni nepohodu a vétsi zranitelnost nejen co se tykd fyzickych priznakd jako je bolest
hlavy, krku nebo celého téla, ale také dochdzi k enormnimu zatiZzeni duSevniho zdravi, pficemz
se zvysSuje mira Uzkosti, deprese, stresu, podrazdénosti, nespavosti, hnévu a frustrace. Ddle autofi
uvadeéji, ze vice jak polovina zachrandrd a jini zdravotnicti pracovnici, pracujici v prvni linii méli
pfiznaky deprese a Uzkosti, 70 % meélo psychické tézkosti a mnozi téz hldsili nespavost. V prvni
viné epidemie COVID 19 prevazovalo u zdravofnickych pracovnikd emociondlni trédpeni nebo

obtize. Tato skupina je nejvice ohrozend vyvojem PTSD. [12]

Kromé toho je nezbytné adekvdatni pracovni prostfedi, aby se snizil dopad pandemie na
zdravotnické pracovniky a na jejich dusevni zdravi. V tomto ohledu by méla existovat dostateénd
dosftupnost a podrobnd pravidla o vyuzivani copingovych strategii, omezit pracovni dobu
v kazdé smeéné, Sifit [ékarské informace prostfednictvim vice platforem, a pokud je to mozné,
mit v zdloze Cerstvé sily slozené ze schopnych pracovnikd napr. vddchodu nebo vysokoskolskych
studentd. Musime si uvédomit, Ze zvladdnuti psychologickych dopadd na zdravotnické pracovniky
je dUlezité pro zvladnuti samotné pandemie COVID-19, protoze zhorsené dusevni zdravi ovliviiuje

jejich pozornost, porozuméni a rozhodovdni. [13]

V dobé& mezi prvni a druhou vinou pandemie v roce 2020 byl v CR realizovan sbé&r dat v rdmci
vyzkumné studie HEROES, kterd zkoumala dopad pandemie na psychicky stav jednoflivych
poskytovateld zdravotnich a socidlnich sluzeb. Celkové se do vyzkumného Setfeni zapojilo 1461
respondentd. Z vysledkd studie vybirdme ndsledujici data: 40 % respondent’ bylo zafazeno do

jiného tymu nebo mélo béhem pandemie nové Ukoly. 34,9 % respondentd hodnoti poskytnuté
13
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OOP jako nedostate¢né. Pouze 13,9 % respondentd mélo specifické instrukce, tykaijici se priorit
pro indikaci UPV u COVID-19 pozitivnich pacientd. 81 (7,9 %) odpovédélo kladné na dotaz, zda se
museli b&éhem pandemie rozhodovat o prioritdch v osetfeni pacientd s COVID-19. Ddle tato studie
poukazuje na ndsleduijici ¢asté stresory zdravotnickych pracovnikd: strach z nezndmého, obava
prenosu infekce na rodinné prislusniky, socidini izolace, chovdni pacientd, zvy$end agrese,

stigmatizace zdravotniku atd. [14] Vysledky jejich vyzkumu koliduji s nasimi ziskanymi daty.

Za jeden ze zdrojU slouzici k psychické podpore zaméstnancl ZZS je mozné povazovat Systém
psychosocidlni intervencni sluzby. Cilovou skupinou této sluzby jsou zdravotnic¢ti pracovnici,
predevsim fti, ktefi byli a jsou vystaveni negativhim akutnim stresujicim a posttraumatickym
vlivdm. V ndvaznosti na vliv pandemie COVID-19 na psychicky stav zdravotnickych pracovnik(
byla od 30. 3. 2020 zfizend Linka kolegidlni podpory pro pracovniky ve zdravotnictvi. U¢elem
linky kolegidlni podpory je poskytnout pracovnikOm ve zdravotnictvi bezpecny prostor pro
podpdrny rozhovor, zdkladni doporuceni, pokud jde o zvlddnuti jejich stresového zatizeni, obayv,
frustrace, emoci, naplnéni zdkladnich potifeb. [15]. Dle naseho ndzoru, ktery se opird na
mnohaletou zku3enost, se podplrnym faktorem, pozitivné ovliviiujici psychicky stav
zaméstnancO ZZS, stala rovnéz i vina emociondini podpory a solidarity jednotlivych ¢len®
verejnosti, kterou bylo mozno pozorovat jiz v tzv. prvni viné pandemie. Kromé projevd pozitivnich
emoci (podékovdani napft. formou potlesku), dard restauraci ve formé ndpojd a jidla, bylo mozné
pozorovat i situace, kdy jednotlivci osobné pfichdzeli podékovat. Jsou to situace se o tolik
potfebné ocenéni jejich obétavé prdce, kterou vykondvali ¢asto v emocné vypjatych situacich

a témeér s nasazenim svych poslednich sil.

5 ZAVER

Tento pfispévek pojedndval o problematice negativniho vlivu pandemie v ndvaznosti na
onemocnéni COVID-19 na psychosomaticky stav zaméstnancd ZZS. Nelze opomijet, Ze pocit
vlastniho bezpedi je jednou ze zakladnich zivotnich potfeb jedince, kterd pokud je dlouhodobé
pomijena vede ke vzniku rdzného spektra fraumat. Vysledky ziskdny prostfednictvim realizace
vyzkumného Setfeni, tykajici se intenzity jednotlivych vybranych pocitd a moznosti vyuziti salutor
pfi zvlidddani zvysené psychické a fyzické zatézi, 1ze efektivné vyuzit v rdmci péce o zameéstnance
a rovnéz je mozné je zakomponovat a efektivné vyuzivat v rdmci jednotlivych metod Critical
incident stress managementu a posttraumatické péce. Z naseho Uhlu pohledu je tak mozné se
z prozité pandemie poucit a rovnéz pripravit na eventudini vyskyt pokracovdni trvdani dob

pandemie v dalSich mésicich.

Vzhledem k emociondlnimu a psychickému riziku, kterému jsou zdravotnicti pracovnici vystaveni,
je ffeba prijmout urcité opatfeni na jejich ochranu a podporu. Manazeri ve zdravotnictvi by méli
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prijmout proaktivni kroky, které pomohou pracovnikdm resit tfraumatické situace, podle potreby
posilit tymy a dikladné sledovat své zaméstnance, tak aby jim mohli véas poskytnout
psychologickou podporu, zfidit horkou linku psychologické pomoci, umoznit vznik podpudrné

skupiny a zabezpedit materidly ilustrujici mechanismy zvidddani zatéze. [16]
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