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Abstrakt Koncept vykonavania Self-care aktivit v praci je
imanentnou zloZkou celkovej starostlivosti o seba, ktora méze byt
chapana ako prvok prevencie pred negativnymi javmi, ktoré vykon
pomahajlcich profesii prindSa v zmysle prevencie najma pred
syndromom vyhorenia, syndromom nudy, Unavy z empatie, Ci
dalsich negativnych javov v pracovnom prostredi. Prispevok
prezentuje prvua, ukoncenu fazu z autorského vyskumu priblizujicu
charakter starostlivosti o seba u socialnych pracovnikov.
Starostlivost o seba je dolezitym prvkom urujucim sposoby
fungovania kazdého jedinca a preto je dblezité zamerat’ sa na jeho
vedomé ovplyviiovanie 1 dal§im vzdelavanim socidlnych
pracovnikov.

Kli¢ova slova Starostlivost’ o seba. Socialny pracovnik. Poméhajuce
profesie.

1. UvoD

Socialna praca, rovnako ako i ostatné pomahajlce profesie su
dynamicky sa rozvijajuce oblasti vedy, no rovnako i praktickej
¢innosti profesionalov. Je to najmi z dovodu neustale rozrastajuceho
sa okruhu problémov, s ktorymi sa pracovnici dostavaju so svojimi
klientmi do kazdodenného kontaktu. Neodmyslitelnou sucastou
prace v naroénych, dynamicky meniacich sa podmienkach
poskytovania starostlivosti je neistota, rizikové prostredie, casovy
tlak a vazne dosledky rozhodnuti. Na tieto podmienky musia byt
pracovnici neustale pripravovani prostrednictvom réznych aktivit,
$koleni, seminarov, ¢i supervizie. Oblast’ starostlivosti o seba je v
tomto kontexte kl'icovou, pretoze prave doslednd starostlivost’ o
seba moze zvySovat’ celkovll pracovni pohodu a moze pdsobit
priaznivo ako prevencia pred negativnymi javmi v pracovnom
prostredi.

2. STAROSTLIVOST O SEBA

Pojem Self-care, resp. starostlivost’ o seba je odbornym terminom,
ktory sa pouziva v mnohych vednych disciplinach a v réznych
vyznamoch. Podl'a Atkinsonovej (2005) Self-care znamend spravnu
starostlivost’ o vlastn osobu ale aj starostlivost’ o inych. Podla
Svetovej zdravotnickej organizéacie (1998) je Self-care to, ¢o ludia
robia sami pre seba v snahe udrziavat’ svoje zdravie. Predstavuje
multidimenzionalny koncept, ktory pozostdva z psychického a
fyzického zdravia, priCom si vzijomne prepojené a vedu k

zlepSeniu a naplneniu kvality Zivota u jednotlivca. (Cameron —
Leventhal 2003).

Self-care je nevyhnutna opora dobrej praxe sociélnej prace. Murphy
a Dillon (2003) upozoriiuju na stresujuce prostredie, ktorému su
socialni pracovnici denne vystavovani. Preto je dolezité orientovat’
sa na spravanie, preZivanie a vnGtornd pohodu socidlnych
pracovnikov v kontexte ich pracovnej Cinnosti. Naopak
Cunningham a kol. (2004) povazuji za dblezité d’alSie vzdelavanie.
Bell (2003) vidi v d’alsom vzdelavani socialnych pracovnikov péat
hlavnych pozitiv, ktorymi su motivacia, rieSenie osobnych
problémov, pozitivizmus, emocionalna vyrovnanost’, sebareflexia.
Self-care ma i zadsadny vyznam pre socialnu pracu ako profesiu
pretoZze je zakladny prvok vo formovani osobnosti taktiez je
nevyhnutna pri kazdodennom rieSeni problémov svojich klientov.
Mozno povedat’, Ze je nastrojom prevencie, tvori zakladny pilier pri
zachovani integrity, je potrebna na zachovanie etiky a profesionality
socidlneho pracovnika a taktiez pomaha socidlnym pracovnikom
udrziavat’ pozitivny pristup k socidlnej praci ako k profesii. (Lopez
et al. 2007)

Pri realizicii Self-care je dolezité orientovat sa na tri aspekty,
ktorymi su informacie, ¢as a podpora. Mat’ pristup ku kvalitnym a
presnym informaciam, vymedzenim ur€itého Casu pre starostlivost’ o
seba samého so spravnou podporou moéze viest k vyraznému
skvalitneniu Zivota daného jednotlivca. Self-care ale neznamena
starat’ sa o seba samého vyhradne bez pomoci socidlneho prostredia,
ktorym sa mysli napr. rodina, priatelia, kolegovia ¢&i odbornici.
(D.O.H. 2005) Priprava na vykon odbornika poméhajucej profesie
prebieha ako na odbornej, tak i na osobnostnej drovni. Odbornik
pomahajlcej profesie je neustdle vystavovany stresujicim
situdciam, a na zaklade toho je nevyhnutné zaradit’ Self-care do
odborného  vzdelavania budicich  socialnych  pracovnikov,
psycholégov, pedagogov atd’. Self-care je vnimand ako klucovy
Cinitel' v obmedzeni negativnych vplyvov, napitia, tzkosti, stresu,
podrazdenosti, naladovosti ¢i dokonca v prevencii syndromu
vyhorenia. (Shapiro et al. 2007)

Self-care predstavuje akési jadro, ktoré je zakladom vSeobecného
zdravia kazdého jedinca. Self care neznamena vylucne iba
svojpomoc ale tiez spolupracu s mnohymi odbornikmi, ktori
vyraznym spésobom mozu ovplyvnit’ jeho subjektivne vnimanie ¢i
preZivanie, pomoct’ jednotlivcovi nadobudnut’ kontrolu nad svojim
zivotom. (D.O.H. 2005) Netreba vSak ale zabudnut’ na starostlivost’
o seba samého z pohladu daného odbornika. Odbornici
pomahajucich profesii by sa mali rovnako starat’ o svoju vlastni
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osobnost’, o fyzicka a psychickt Self-care, zdravy zivotny Styl a
osobny rast a rozvoj.

3. VYSKUMNE ZISTENIA

Prispevok prezentuje prvu, ukoncenu fazu z autorského vyskumu
priblizujucu  charakter starostlivosti o seba u socialnych
pracovnikov. Zakladnym cielom stle prebiehajuceho vyskumu je
overit’ predpoklad, podl'a ktorého je starostlivost’ o seba prediktorom
prezivania negativnych dosledkov vykonavania pomahajucich
profesii. Na tento ciel nadvdzuje overenie predpokladu moznosti
eliminacie negativnych do6sledkov vykonavania pomahajdcich
profesii zmenou starostlivosti o seba Tudi vykonavajucich
pomahajuce profesie. Sucastou overovania uvedenych hypotéz je
zistenie aktualneho stavu starostlivosti o seba l'udi vykonavajucich
pomahajice profesie v zariadeniach socidlnej starostlivosti a
sucasného  vyskytu  negativnych  dosledkov ~ vykonavania
pomahajlcich profesii, ako je prezivanie stresu, vyhorenie, trauma v
zastipeni, nespokojnost s vykonavanou pracou. Prave na to
nadvédzuje dalSia faza vyskumu, v ramci ktorej bude cielom
navrhnut’ a overit moznosti eliminacie negativnych dosledkov
vykondvania  poméhajacich  profesii  vybranymi  formami
starostlivosti o seba, v ramci takto orientovanych vycvikovych
programov zameranych na vzdelavanie samotnych socidlnych
pracovnikov.

3.1 Obsahova validita poloziek dotaznika starostlivosti o
seba v pracovnom prostredi

Prva faza vyskumu zahfiia vyvoj dotaznika tykajuceho sa
starostlivosti o seba v pracovnom prostredi poméahajlcich profesii.
Vychadzala z  potreby  vytvorenia  nového  dotaznika
zameriavajuceho sa na problematiku starostlivosti o seba ako
komplexu vykonavanych aktivit. Faktorovou analyzou odpovedi
umoznila identifikaciu troch zékladnych faktorov tykajucich sa
starostlivosti o bezpe¢nost’ a zdravie, starostlivosti o telesnti pohodu
a kondiciu, starostlivosti o vzhl'ad a hygienu. Nasledne vznikol
Dotaznik VSS (vykonavanej starostlivosti o seba) obsahujuci 26
poloziek zistujucich frekvenciu vykonavania aktivit popisanych v
jednotlivych polozkdch na zaklade 5 bodovej Likertovej Skaly (1-
nikdy, 5- stale). Dotaznik dosahoval vnitorni konzistenciu 0,851.
(Lova$ a kol., 2014)

Obsahova validizacia bola realizovana po prvotnej, kvalitativnej
faze pripravy jednotlivych dotaznikovych poloZiek, prostrednictvom
ktorej boli identifikované najddleZitejSie premenné vyjadrujlce
mieru starostlivosti o seba pomahajucich profesiondlov v ich
pracovnom prostredi. Tato cast’ validizacie bola realizovand v
spolupréci s 5 supervizormi — ako odbornikmi aktivne pracujdcimi
so0 samotnymi pomahajucimi profesionalmi, pre ktorych je vyvijana
metodika urcend. Prostrednictvom spominanej obsahovej analyzy a
analyzy jednotlivych poloziek bolo definitivne identifikovanych 13
poloZiek, ktoré vyjadruji komplex starostlivosti o seba v pracovnom
prostredi, ktoré moézu byt prediktorom pre d’alsiu starostlivost o
seba v socialnom prostredi pomahajucich profesionalov (Lichner,
Lova$, 2016). Jednotlivé rozSirujice polozky s zamerané na
pozitivnost’ vo styku s pracovnikmi, reSpektovani nastavenych roli,
utvarani dobrej atmosféry na pracovisku, dodrziavani jasnych hranic
medzi pracovnym a stukromnym Zivotom. V ramci poloZiek su
zahrnuté stratégie zvladania pracovnej zat'aze kladenej organizaciou
ako i zataze pri samotnej praci s klientmi. Za délezita polozku bola
v rémci rozhovorov faktorovo oznafend nemonotoénnost’ prace,
dodrziavanie kompetenéného ramca zamestnania, ako i priprava na
pracu. V neposlednom rade taktiez zahffia vyuzivanie supervizie,
dalSieho vzdelavania a profesiondlneho rastu pre zvladanie
pracovnej zataze. Ako d’alsia faza bude nasledovala validizacia a

reliabilizacia  zostaveného vzorke

pomahajlcich profesionalov.

dotaznika na vyskumnej

3.2 Analyza sivislosti medzi vykonavanou starostlivost'ou
0 seba v pracovnom prostredi, syndrémom vyhorenia a
pracovnou pohodou u socidlnych pracovnikov

VyskumnU vzorku tvorilo 405 respondentov - socidlnych
pracovnikov (muzi = 76; zeny = 329), ktori participovali na
vyskume vyplnenim dotaznika; priemerny vek bol 40,25 rokov (SD
= 0,525, Min-Max = 18-65). Z hladiska typu dosiahnutého
vzdelania, 340 respondentov malo vysoko3kolské vzdelanie
(spolo¢enskovedny smer = 269; technicky smer = 71), 64
stredoSkolské vzdelanie (odbornd Skola = 59, gymnazium = 5) a 1
respondent neuviedol svoje vzdelanie. U respondentov bola
zistovana i dizka praxe, ktora dosahovala priemernd hodnotu 10,36
roka (SD = 9,416; Min-Max = 0-40). Vyskumnd vzorka bola
zloZzena zo slovenskych socialnych pracovnikov pracujucich v
roznych typoch zariadeni ako aj s réznymi klientmi. Jedinym
kritériom bol denny vykon socidlnej prace a denny kontakt s
klientom. Administricia dotaznika prebiehala osobne, socialni
pracovnici vypliiali dotazniky v zamestnani po dohode s vedenim
zariadenia, alebo organizacie. Vyplnenie dotaznika nebolo
honorované.

Pre vyskum bola zvolena batéria dotaznikov MBI, UWES a VVSSv.2.
Dotaznik MBI — Maslach Burnout Inventory (1981) je 22 poloZkova
metodika, v ramci ktorej respondenti na $kale (0=vobec; 7=vel'mi
silno) hodnotia intenzitu pocitov, ktoré v nich vyvolava najcastejsSie
praca, & pracovné prostredie. Reliabilita prostrednictvom
Cronbachovho koeficientu alfa dosahovala hodnoty 0,782 (osobné
uspokojenie z prace), 0,803 (depersonalizacia) a 0,904 (emocionalne
vyCerpanie). UWES — Utrecht Work Engagement Scale je v
origindli 17 polozkovad metodika kvantifikujica mieru pracovnej
zaangazovanosti, ¢i pohody v praci. Tak ako pdvodna metodika
dosahovala dobr( vnatornu konzistenciu v jednotlivych faktoroch, i
v naSom vyskume dosiahla reliabilita uspokojivé hodnoty (faktor
elan 0,75-0,83 v pdvodnom dotazniku, 0,784 v nami realizovanom
vyskume; faktor obetavd oddanost 0,86-0,90 v pbvodnom
dotazniku, 0,913 v naSom vyskume; faktor zaujatie/absorbovanost’
0,82-0,88 v pdvodnom dotazniku, 0,799 v naSom subore). VSSv.2 —
Dotaznik vykonavanej starostlivosti o seba v pomahajicich
profesiach (validizacia tejto metodiky je popisovana vyssie).

Autorskym zamerom bolo okrem popisu Urovne jednotlivych
konstruktov starostlivosti o seba, vyhorenia a pracovnej pohody i
analyza vzajomnych suvislosti medzi tymito premennymi. V prvom
rade sme sa orientovali na vztahy vo wvnutri jednotlivych
konstruktov. Na zaklade analyzy stvislosti medzi starostlivostou o
seba, pohodou v praci a vyhorenim je mozné konstatovat, ze
vzajomné vzt'ahy vo vnutri jednotlivych konstruktov svedc¢ia o ich
opravnenom pouziti v stlade s tym, ako boli jednotlivé vyskumné
metodiky pdvodne konStruované a validizované. NajsilnejSie
vnatorné korelacie sme zaznamenali v pripade metodiky
identifikujicej pohodu v praci (UWES; r=0,716 — 0,932). Osobitne
sme sa zaujimali o vzajomné suvislosti v autorsky navrhnutom
dotazniku vykonéavanej starostlivosti o seba v pracovnom prostredi,
ktorG sme identifikovali na vzorke slovenskych socialnych
pracovnikov. Tu boli identifikované tesné, pozitivne Statisticky
vyznamné vztahy na strednej a vysokej Urovni, priCom najsilnejSie
korelovalo celkové skore s jednotlivymi faktormi. Celkové vztahy
medzi subskalami v metodike VSSv.2 v§ak mozeme ohodnotit’ ako
uspokojivé  (r=0,336 - 0,803). Korelaénou analyzou sme
identifikovali vzajomné suvislosti medzi starostlivostou o seba,
pohodou v praci a syndrémom vyhorenia u oslovenych socialnych
pracovnikov. Podl'a vykonanej analyzy sme identifikovali vzajomné
Statisticky vyznamné slvislosti medzi jednotlivymi meranymi
konstruktami v predpokladanych smeroch. Namerané suvislosti
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naznaCuju, ze vySSia uroven starostlivosti o seba moze posobit
pozitivne na prezivanie pracovnej pohody (r=0,405-0,490 medzi
celkovym skére starostlivosti o seba a subSkadlami dotaznika
pracovnej pohody). Zaroven moéze podsobit preventivne pred
syndrémom vyhorenia (r=0,297-0,441 medzi celkovym skére
starostlivosti o seba a jednotlivymi subskdlami vyhorenia podla
dotaznika MBI).

Dolezitym zamerom analyzy bola identifikdcia vztahov medzi
starostlivostou o seba, vyhorenim a pracovnou pohodou. Podl'a
predpokladov, starostlivost o seba, a rovnako i pracovna pohoda
mozu pdsobit’ vo vzt'ahu k negativnym pracovnym javom (napriklad
k vyhoreniu) preventivne. Rovnako, pracovna pohoda moéze byt
indikadtorom dobrej Urovne vykondvanych aktivit starostlivosti o
seba v pracovnom prostredi. Podla analyzy (Tab. ¢. 1) sme
identifikovali Statisticky vyznamné pozitivne tesné vztahy medzi
celkovym skére vykondvanej starostlivosti o seba a pracovnou
pohodou v celkovom skdre i v jednotlivych dimenziach (r=0,405 —
0,491). V pripade vykondvanej starostlivosti o seba, a rovnako i
pracovnej pohody sme namerali podobné vztahy v kontexte s
vyhorenim (pozitivne Statisticky vyznamné korelacie v pripade
sub3kaly osobné uspokojenie z prace a negativne Statisticky
vyznamné Korelécie v pripade emocionalneho vycerpania a
depersonalizacie).

Tab. &. 1 Uroveii pohody v praci u respondentov

Pohoda v
préci - Pohoda v praci - elan Pohoda v préci - obetava Pohoda v praci - zaujatie
celkové (V1) oddanost’ (DE)
skoére
Uroveit f % f % f % f %
velmi
nizka 8 2,0 12 3,0 13 32 5 12
nizka 40 9,9 54 133 54 133 36 8,9
priemer 24 59,
nd 2 g 247 61,0 216 53,3 212 52,3
4 24,
vysoka 98 2 73 18,0 87 215 132 32,6
vel'mi
vysoké 17 4,2 19 47 35 8,6 20 49

Prezentovany prispevok priblizuje snahu o identifikaciu zakladnych
podob Self care v pracovhom prostredi u pracovnikov
pomahajlcich profesii. Koncept vykonavania Self-care aktivit v
praci je imanentnou zloZkou celkovej starostlivosti o seba, ktora
moéZe byt chapand ako prvok prevencie pred negativnymi javmi,
ktoré vykon pomahajucich profesii prindSa, v zmysle prevencie
najma pred syndrémom vyhorenia, syndromom nudy, Unavy z
empatie, ¢i dalSich negativnych javov v pracovnom prostredi. Je
preto nevyhnutné zvySovat’ mieru aktivnej starostlivosti o seba u
pracovnikov, ktori si v kazdodennom kontakte s mnohymi
problémami, ktoré maja klienti najma v oblasti socialnej prace, ale i
psycholdgie, ¢i v zdravotnickej oblasti. Je vhodné rozsirovat’ najméa
vzdelévacie, supervizne, ako i socialno-psychologické aktivity pocas
vykonu praxe, ale i poc¢as odbornej pripravy v ramci vysokych $kol.
Predpokladom pre rozSirovanie tychto aktivit je fakt, ze iba

kvalifikovany pracovnik, ktory méa dobra uroven starostlivosti o
seba je dostato¢ne pripraveny na vykon prace v prospech inych 0sob
— klientov. Predkladany prispevok by mohol podnietit’ §ir$i odborny
diskurz a vyskum tykajuci sa jednak podmienok vykonavania
poméahajicich profesii, jednak pripravy na vykonavanie psychicky
naroénych a rizikovych profesii v SirSich stvislostiach.

Cielom celého vyskumu je vytvorit model starostlivosti o seba u
pomahajlcich profesii, a to cestou overenia teoretického modelu
pouzitim empirickych dat s vyuzitim multivarianej Statistickej
analyzy. Takyto model podla dostupnych literArnych zdrojov nie je
vytvoreny doposial’ v celosvetovom kontexte. Vyskum vyusti do
procesu overovania vzdeldvacich programov zameranych na
dosahovanie a udrzanie starostlivosti o seba, s cielom remediacie a
prevencie negativnych sprievodnych javov pri  samotnom
vykonavani socialnej prace.
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