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1 UVOD

Profesionalni peer podpora je forma pomoci, ktera je nabizena primarné¢ lidem se
zkuSenosti s duSevnim onemocnénim. NejCastéji je vyuzivana v socidlnich sluzbach a ve
zdravotnictvi. Funguje na principu rovnosti roli peer pracovnika a uzivatele peer podpory, je
zalozena na sdilené zkuSenosti s onemocnénim a vyznacuje se specifickym vztahem na hranici
profesionality a pratelstvi. Cilem prace je predstavit koncept peerstvi a pfinést praktické
poznatky o vyzvach, které mtize peer pracovnikiim ptinést. Hlavni vyzkumna otazka préace zni:
,»O jakymi vyzvami se peer pracovnici setkdvaji kvili této pracovni pozici a jak s nimi
zachéazeji?* Autor prace si zvolil toto téma zdGvodu vlastni zkuSenosti s dusevnim

onemocnénim, a protoze tuto pracovni pozici vnima jako své mozné budouci uplatnéni.

Prvni Cast bakalaiské prace se vénuje teoretickému ukotveni peer podpory. Tvori
zakladni podklad pro vymezeni vyzkumu realizovaného v této praci. Kapitola 2 vymezuje
pojem ,,duSevni onemocnéni® a pojednava o tradicnim systému péce o lidi se zkuSenosti
s dusevnim onemocnénim v Ceské republice. Kapitola 3 se zabyva peer podporou. Popisuje
kofeny peer podpory a jeji podobu v sou€asnosti, definuje pojmy ,,peer pracovnik* (dale také
peer, peerka) a ,,peer podpora“ a popisuje zakladni déleni sluzeb, ve kterych muze byt peer
podpora poskytovana. Cést této kapitoly se rovnéz vénuje vzdélavani v oblasti peer podpory
a zminuje teoretické koncepty, ze kterych peer podpora vychazi. Kapitola 4 predstavuje
teoretické znalosti o pozitivnich aspektech, které tento typ podpory vytvaii. Kapitola 5 je

naopak zaméfena na uskali peer podpory a vyzvy, které peerim muze pfinaset.

Druha ¢ast prace je zamétena prakticky. Ovétuje informace zminéné v teoretické ¢asti
prace a pfinasi i nové poznatky. Kapitola 6 se vénuje metodologii vyzkumu. Popisuje zvoleny
zpusob sbéru dat, kterym je polostrukturovany rozhovor. Vysvétluje rovnéz analyzu dat, jez je
provedena pomoci kvalitativni obsahové analyzy. Déle se zabyva etickymi aspekty vyzkumu,
vztahem autora ke zkoumanému tématu a predstavuje vyzkumny vzorek respondenti. Kapitola
7 piindsi zjiSténi plynouci zanalyzy a interpretace dat ziskanych vyzkumnou cinnosti.
Pojednavé o vztahu mezi peer pracovnikem a jeho klientem a zabyva se moznym zahlcenim
peer pracovnikl piibéhy klientd. Vénuje se dostatku ¢i nedostatku informaci o pracovni naplni
peer pracovnika apouceni o tom, jak pozici peera vykonavat kvalitné. Dotyka se také
negativnich reakci kolegli bez vlastni zkuSenosti s duSevnim onemocnénim, ale i jejich
podpory. Déle pfinasi informace o situacich, kdy peer pracovnik byl dfive klientem jeho

nyné&jSich kolegl nebo kdy se mezi jeho klienty nachazi osoba, se kterou v minulosti navazal



osobni vztah. Neposledné se vénuje mife pracovni neschopnosti peer pracovnikli, obavam,
které slychaji od okoli a dal§im vyzvam, které vyplynuly z vyzkumnych rozhovora. Kapitolu

zakoncuji informace o tom, jak peer pracovnici tato uskali fesi.



2 OBECNA VYMEZENI

Tato kapitola piedstavuje problematiku duSevnich onemocnéni a kratce popisuje

tradiéni systém péce o osoby se zkusenosti s dusevnim onemocnénim v Ceské republice.
2.1 DuSevni onemocnéni

Struéné vymezeni dusevniho onemocnéni je pro tuto praci kli¢ové, jelikoz peer podpora
zatazena do péce 0 lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim je pravé na této sdilené

zkuSenosti zaloZena.

Etiologie dusevnich onemocnéni je ruznoroda. Pti¢inou jejich vzniku mize byt slovy
Malé (in Mala a Pavlovsky 2010) organické poskozeni mozku, genetické faktory a vlivy
prostiedi (infekce, toxiny, poskozeni ditéte pii porodu, traumata, dlouhodoby stres ¢i jiné
naro¢né Zzivotni situace). U nékterych poruch vSak neni pfi¢ina vzniku znama — jedna se
naptiklad o psychotické poruchy. Neopomenutelnou roli pii vzniku dusevnich onemocnéni
hraji nejspi$ i neuromediatory, tedy latky, diky kterym dochazi k ptedavani nervovych signala

v mozku. Mezi né patii napiiklad dopamin, serotonin, noradrenalin nebo endorfiny.

10. verze Mezinarodni klasifikace nemoci (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky
CR, 2019) zafazuje dusevni onemocnéni do kategorie ,,poruchy dusevni a poruchy chovani.
Patii sem organické duSevni poruchy, jako jsou demence, typy amnestického syndromu a deliria
¢i jiné poruchy vyvolané mozkovou dysfunkci. Dalsi skupinou jsou poruchy zpisobené
uzivanim psychoaktivnich latek (syndromy zavislosti, odvykaci stavy, psychotické poruchy).
Nasleduji schizofrenie, schizotypalni poruchy a poruchy s bludy, poruchy nalady (manické
a depresivni faze, bipolarni afektivni porucha apod.), neurotické, stresové a somatoformni
poruchy (fobie, izkostné poruchy, disociativni poruchy atd.), jiné neurotické poruchy, poruchy
chovani a poruchy osobnosti. Radi se sem taktéz mentalni retardace a poruchy psychického

vyvoje, jako jsou poruchy feci, motoriky ¢i poruchy autistického spektra.
Mezi ptiznaky duSevnich onemocnéni patfi poruchy vnimani, emotivity, mysleni,
paméti, intelektu, jednani, védomi, puda a osobnosti (Malé in Mala a Pavlovsky 2010).

2.2 Tradiéni systém péce o dusevni zdravi v Ceské republice

V Ceské republice je dostupnych nékolik ,,klasickych® zptisobti péce o duSevni zdravi.
V prvni fad€ je mozné vyuzit krizovou péci, kterd predstavuje ,, casové omezeny terapeuticky

kontakt zaméreny na problém, ktery krizi vyvolal“ (Svobodova 2022, s. 1). Muze mit formu



psychologické ¢i socialni pomoci. Tento zpiisob pomoci je poskytovan telefonicky, pies

internet nebo pfi osobnim setkani.

Déle zde existuje moznost psychosocidlni podpory a psychoterapie. Jejim cilem je
dosahnout zmén v prozivani a chovani ¢loveka, diky nimz Ize ¢lovéku pomoci zmirnit jeho
negativni zazitky. Opét je poskytovana telefonicky, online 1 osobn¢, lze si také vybrat mezi
individualni a skupinovou formou. Psychoterapie je poskytovana v ramci zdravotnictvi i mimo
néj. Dalsi oblasti je klinicko-psychologickd pomoc. Jedna se o zdravotni sluzbu, kterou je
vhodné vyuzit, pokud negativni prozitky jedince ¢i projevy jeho onemocnéni dlouhodobé

neustupuji.

Svobodova (2022) dale zminuje, ze samotna psychiatricka péce je vyhrazena pro lidi se
zkuSenosti s dusevnim onemocnénim, na rozdil od sluzeb zminénych vyse, které lze vyuzit
i v jinych situacich. Psychiatrie je urena pro osoby, jejichZ negativni prozitky nelze feSit
prostfednictvim jiné podpory. Svym zamétenim se déli na psychiatrii pro dospé€lé, dorostovou
a détskou. Formy poskytovani jsou ambulantni, terénni i lizkova. Typickou intervenci

poskytovanou psychiatrickymi 1ékaii je farmakoterapie.

V dnes$ni dobé do této kategorie jiz patii i socialni sluzby. Tyto sluzby vymezuje §3
zakona ¢. 108/2006 Sb., a to jako ,,cinnost nebo soubor cinnosti podle tohoto zdkona
zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem socialniho zaclenéni nebo prevence
socidlniho vylouceni. Nékteré socialni sluzby jsou dle tohoto zdkona vyslovné urceny pro
osoby se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim. Jednd se o sluzby terénni, ambulantni 1
pobytové. Konkrétnimi piiklady sluzeb socialni péce vymezenych pro lidi s touto zkuSenosti
jsou podpora samostatného bydleni, denni a tydenni stacionare, domovy se zvlastnim rezimem
a chranéna bydleni. Zastupci sluzeb socidlni prevence jsou terapeutické komunity, centra
dusevniho zdravi a sluzby nésledné péce. Tyto osoby mohou vyuzit také zakladni ¢i odborné

socialni poradenstvi.



3 PEER PODPORA

Nasledujici podkapitoly se vénuji vzniku a vyvoji konceptu peer podpory, jeho stavu
V soucasnosti a vymezeni pojmu ,peer pracovnik®. Pfinasi informace o sluzbach, které
vyuzivaji peer podporu, o vzdélani v této oblasti a o teoretické zakladné, na které peer podpora

stavi.
3.1 Historie peer podpory

Prvni zndma organizace, kterd provozovala peer podporu, vznikla v poloving 19. stoleti
vV Anglii a nesla ndzev Alleged Lunatic Friend Society (O’Hagan 2011, s. 3). V tomto obdobi
se jiz peer podpora vyuzivala i napiiklad k 16¢bé zavislosti na alkoholu (Rian in Paledek
a Ri¢an 2015). Dilezitym milnikem bylo zaloZeni celosvétové vyuzivané sluzby peer podpory
pojmenované Anonymni alkoholici (O’Hagan 2011), k ¢emuz doslo v roce 1935 (Alcoholics
Anonymous World Services, Inc., 2023). V 70. letech 20. stoleti se vzedmula vlna bojii za prava
mnoha znevyhodinovanych skupin (O’Hagan 2011, s. 3), ke které se také pfipojilo tzv. hnuti
byvalych pacientd (Stratford et al. 2019). Peer podpora v oblasti dusevniho zdravi vznikla jako
reakce na nespokojenost s 1é¢bou psychiatrickych onemocnéni, ktera ptipoustéla donucovani
k 1é¢bé, porusovani prav, ptilisSnou miru medikace atp. (Mead a Macneil 2004). Do formalniho
systému péce o duSevni zdravi byla peer podpora implementovana na konci 80. let minulého
stoleti (Stratford et al. 2019). Od 90. let probiha vzd€lavani a zapojovani peer pracovnikii
v modernim pojeti, které vychazi z konceptu zotaveni (Ri¢an in Pale¢ek a Ri¢an 2015). B&znd
uzivanou definici zotaveni nabizi napiiklad Anthony (1993). Ten zotaveni vysvétluje jako
proces, ktery mtze probihat u lidi s onemocnénim. Pfi ném dochazi k pfehodnoceni vlastnich
postoji, emoci, hodnot, cilll a roli. To doty¢nému nabidne moZnost zit Zivot naplnény pocitem
nadéje. Jedna se rovnéz o zptlisob zivota, ktery umoznuje ¢lovéku pocit'ovat spokojenost 1 pies

omezeni, ktera mu vznikla kvili duSevnimu onemocnéni.

Do Ceské republiky koncept peer podpory pfinesl projekt Centra pro rozvoj péce
0 dusevni zdravi (Ri¢an in Paleéek a Ri¢an 2015). Podle udaji od Ri¢ana (2019, s. 2) bylo

v Ceské republice v roce 2019 zaméstnano pfiblizné 100 peer konzultanti.
3.2 Peer podpora v soucasnosti

Zapojeni peer pracovnikli do péce o dusevni zdravi je proces, diky kterému se rozsitily
moznosti komunitni podpory (Mowbray et al. 1998). Peer podpora je neopomenutelnou

soucasti pfistupu zaméfeného na zotaveni (Foitova et al. 2014).



3.2.1 Peer pracovnik

Slovo ,,peer lze pielozit jako rovnocenny ¢lovek, vrstevnik, druh ¢i kolega. Nékteré
zdroje uvadéji, ze peer pracovnik je ¢lovek, ktery si prosel zotavenim (naptiklad Foitova et al.
2014), jiné vSak pripousti i stav, kdy si peer zotavovanim teprve prochazi. Penney (2018)
vysvétluje, ze se jedna o ¢loveéka, se kterym uzivatel peer podpory sdili jisté charakteristiky.
Podporu v ramci tohoto konceptu tento autor vysvétluje jako schopnost vzajemné se
povzbuzovat, pomahat si a empatizovat s ¢lovékem, ktery se ve svém zivoté ocitl v podobnych
situacich. Mead et al. (2001), Paulson et al. (1999), Paletek a Ri¢an (2015) a mnozi dalsi
potvrzuji, Ze tento typ pomoci zatazeny do péce o duSevni zdravi stavi pravé na podobnosti

zkusenosti, které sdili klient s peer pracovnikem.

Peer spolupracuje nejen s konkrétnimi klienty, ale i s jejich rodinami a blizkymi. O tom
pisi Foitova et al. (2014). Hlavnim ukolem peera v interakci s ¢lovékem se zkuSenosti
s duSevnim onemocnénim je v ném vyvolavat pocit nadéje, soustedit se spole¢né na jeho silné
stranky, podporovat ho v samostatnosti a sobéstacnosti a vést ho k piijeti vlastni zodpoveédnosti
za zlepSeni jeho stavu. Nadé&ji dodava i blizkym osobam klienta, hovoti s nimi 0 jeho
onemocnéni a predava jim informace z pozice ¢loveka, ktery si prosel podobnou situaci. Peer
ma vliv i vramci pracovniho tymu — pfinaSi nazory a pohled c¢lovéka s vlastni zkuSenosti
S duSevnim onemocnénim a systémem péce 0 dusevni zdravi, podava zpétnou vazbu a ukazuje
spolupracovnikiim bez této zkusenosti, ze lze dosdhnout zotaveni. To je miZe motivovat
V jejich praci.

Peer pracovnici mohou svou roli vykonavat ambulantnég ¢i terénni formou (Foitova et
al. 2014), nebo mohou puisobit piimo ve sluzbach lizkové péée (Rican 2019). Peefi se Gidastni
skupinovych aktivit s klienty (vylety, sport atd.), poskytuji klientim doprovody ¢i asistence,
navstévuji je doma ¢i v nemocnici a ptipravuji svépomocné skupiny. Taktéz se ovSem vénuji
administrativé, participuji na tymovych povinnostech (porady, intervize, supervize) a dale se
vzdélavaji. Vhodné je zminit také fakt, Ze peer pracovnika ,,je mozno (...) zapojit do vytvareni
protikrizovych planu klientit a do tvorby metodik, koncepci a smérnic organizace, (Foitova et

al. 2014, s. 14).

Kromé kontaktu s klienty, jejich blizkymi ¢i tymem, kterého jsou soucasti, peefi mohou
taktéz prednaset pro odbornou i laickou vetejnost. Neposledné mohou pfispivat k eliminaci
stigmatizace lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim prostiednictvim medialnich

rozhovort ¢i proslovil na veiejnych udalostech.



Zvlastni roli, kterou mohou peer pracovnici vykonavat, je tzv. peer lektor, ktery
vzdélava oborniky v oblasti zdravotnictvi &i socialni prace. Paletek a Rican (2015) oviem
upozornuji na skute¢nost, ze konkrétni pracovni napli peer pracovnika zameéstnaného v oblasti
péce o dusevni zdravi se mirné lisi v kazdé sluzbé a tymu. Je dalezité zminit 1 to, co peer neni
a co nedé¢la: neni krizovy intervent, socidlni ani kliCovy pracovnik, nejedna se zajemcem

0 sluzbu a neuzavira s nim smlouvu (Foitova et al. 2014).
3.2.2 Koncept peer podpory

Peer podporu tedy lze konkrétnéji popsat jako ,,socidlné-emociondlni podporu, (...)
kterd je vzajemné nabizena ¢i poskytovana lidmi s dusevnim onemocnénim ostatnim lidem, kteri
sdileji podobné onemocnéni, s cilem dosahnout chténé socialni nebo osobni zmeny** (Gartner
a Riessman in Solomon 2004, s. 393 — pielozeno autorem bakalaiské prace). Nejedna se o tzv.
illness model, ktery se zabyvad primarné¢ samotnymi onemocnénimi a jejich projevy, ale
0 wellness model (Carter in Repper a Carter 2011, Mead et al. 2001) — tedy o pfistup zaméteny
na stav zdravi a (v tomto piipadé¢ primarné¢ duSevni) pohody. Mead et al. (2001) zminuji
dilezitost principt respektu, sdilené odpovédnosti a vzajemného porozuméni tomu, co obé
strany vnimaji jako pfinosné. Tito autofi také pfipominaji, Ze peer podpora se odpoutava od

tradi¢nich postupil psychiatrie a nelpi na diagndézach.
3.3 Typy sluzeb vyuzivajici peer podporu

Davidson et al. (1999) popisuji zakladni déleni sluzeb, ve kterych figuruje peer podpora.
V &eském prostiedi ho vyuziva i napiiklad Paledek a Ri¢an (2015). Jedna se o svépomocné
skupiny, sluzby poskytované samotnymi lidmi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim
a sluzby poskytované tradicnimi odborniky, do kterych jsou peer pracovnici zapojeni.

Podrobnéji je popisuji nasledujici odstavce.
3.3.1 Svépomocné skupiny

Dle Butory (2017) je podstatou svépomocné skupiny setkavani se s cilem jednani
0 problému, ktery se tyka vSech zucastnénych. ,, Nékteré (...) slouzi predevsim svym clenum
jako soc. a emociondlni opora, hraz proti pocitiim izolovanosti a osamoceni, diilezity, casto
Jjediny zdroj informaci, rad, zkusenosti, praktik a postupui tykajicich se daného problému atd.
Jiné (...) usiluji vybojovat pro dany stav ¢i problém vétsi spol. uznani, toleranci anebo

podporu, “ (Butora 2017).



Piikladem z Ceské republiky je Svépomocna skupina lidi s dugevnim onemocnénim,
kterou v Praze organizoval spolek Dobré misto. Jednalo se o komunitni typ péce zacileny na
osoby, které byly propustény z hospitalizace. Tento projekt v ramci tfech béhti na ptl tvazku
zamestnaval 30 peer pracovnikd, ktefi absolvovali Zakladni kurz pro peer konzultanty poradany

Centrem pro rozvoj péée o duSevni zdravi (Gariel 2019).
3.3.2 Sluzby poskytované lidmi s duSevnim onemocnénim

V tomto piipad¢ se jedna o ¢innosti, které poskytuje tym osob se zkusenosti s dusevnim
onemocnénim. Mezi tyto sluzby v Ceské republice patii naptiklad projekt Pacientsti diivérnici
a advokati, ktery v roce 2020 provozovalo sdruzeni uZzivatelii psychiatrické pée Kolumbus
(Spolek KOLUMBUS 2022c). V jeho ramci jezdili lidé se zkusenosti s duSevnim onemocnénim
do psychiatrickych nemocnic a poskytovali hospitalizovanym osobam poradenstvi a emo¢ni
podporu. Tento spolek také potadal prednasky pro studenty stfedni zdravotni Skoly v Praze, kde
scilem osveéty vystupovali pravé lidé se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim (Spolek
KOLUMBUS 2022a). Dalsi takovy projekt, ktery spolek Kolumbus provozoval, nesl nazev
Pacient pomaha pacientovi (Spolek KOLUMBUS 2022b).

3.3.3 Zapojeni peer pracovnikii do tymu odborniki

Jedna se o aktualné nejpopularné;si typ implementace peer podpory do péce o lidi se
zkusenosti s dusevnim onemocnénim (Ri¢an in Paledek a Ri¢an 2015). Oproti svépomocnym
skupindm ji v této podobé vyuziva podstatné vice osob, protoze je jednim z prvkil jiz
etablovanych odbornych sluzeb. Timto zplsobem zaméstnava peer konzultanty naptiklad
zapsany spolek Ledovec v ramci svych sluzeb Socialni rehabilitace Ledovec (Ledovec, z. s.
2017d), Chranéné bydleni Ledovec (Ledovec, z. s. 2017c), dvou Center dusevniho zdravi
(Ledovec, z. s. 2017a) a projektu Housing First (Ledovec, z. s. 2017b).

3.4 Vzdélavani

Nasledujici odstavce se vénuji formalnimu i neformalnimu vzdé¢lavani, které je Zadouci
jak u samotnych peer pracovniki, tak u dalSich odborniku, kteti pracuji v kontextu poskytovani

peer podpory.
3.4.1 Peer pracovnici

Podstatnym krokem nazaatku kariéry peera v Ceské republice je absolvovani
zdkladniho vzdélavaciho kurzu pro peer konzultanty (Paledek a Ri¢an 2015). Tento kurz

obsahuje 35 vyucujicich hodin rozdélenych do 5 dnti. Je akreditovany Ministerstvem prace



a socialnich véci a Ceskou asociaci sester. Jeho cilem je pfipravit osoby se zkugenosti
S dusevnim onemocnénim na aktivity na pozici peer konzultanta v tymu odbornikd. Kurz
pokryva témata zotaveni, prace S vlastnim piibéhem, prace v tymu a trénovani komunikacnich
dovednosti (Centrum pro rozvoj péce o dusevni zdravi, z. s. 2021b). Tento a dalsi vzdélavaci
kurzy pro peer pracovniky v Ceské republice nabizi napiiklad Centrum pro rozvoj péée

0 dusevni zdravi (Centrum pro rozvoj péce o duSevni zdravi, z. s. 2021a).

Piinosné je 1 dalsi setkavani speer konzultanty, ktefi se jiz pohybuji v praxi,
a vzdélavani zaméiené na komunikacni schopnosti (napiiklad na aktivni naslouchéani ¢i
motivacni rozhovory). Pfed nastoupenim do tymu je také vhodna alespoii tydenni staz s peerem,
ktery jiz s vykonem této role ma zkusenosti. Popsanou praxi potvrzuji vystupy z ¢innosti
Foitové (in Palecek a Ri¢an 2015). Ta piSe o tom, Ze novi peefi vnimali jako ptinosny fakt to,
ze se na zakladnim kurzu setkali se zkuSenymi peer pracovniky a Ze si prosli stadZi po jejich

boku.
3.4.2 Dalsi odbornici v kontextu péce o dusevniho zdravi

Pale¢ek a Ri¢an (2015) zmifiuji, Ze pied zapojenim peer konzultanta do tymu kolegt
bez vlastni zkuSenosti s dusevnim onemocnénim je podstatné, aby rozuméli problematice
zotaveni a roli peertl. Také doporucuji, aby byli tito zaméstnanci detailn€ informovani 0 obsahu
zakladniho kurzu, ktery peer pracovnici absolvuji. Souhlasi s tim i Stuchlik (in Pale¢ek a Ri¢an
2015). Ten mimo jiné upozornuje na zjisténi ziskané diky vysledkiim spoluprace S nadfizenymi
peeru, a to, Ze nedostatecné seznameni s obsahem tohoto kurzu vedlo k nejistoté o ptipravenosti

peer konzultanta a k problémum pti diferenciaci roli peera a socialniho pracovnika.
3.5 Teoreticky zaklad peer podpory

Ptinosy peer podpory vysvétluje n€kolik psychosocidlnich nastrojli a teorii: socidlni
podpora, zazitkové znalosti, princip pomocné terapie, teorie socialniho uceni a teorie socialniho
srovnavani (Shalaby a Agyapong 2020, Salzer 2002). VSechny znich jsou popsané
V nasledujicich péti podkapitolach.

3.5.1 Socialni podpora

Socialni podporu Sarason et al. (1983, s. 127 — ptelozeno autorem bakalaiské prace)
vysvétluji jako ,.existenci nebo dostupnost lidi, na které se miizeme spolehnout, lidi, kteri nam
Feknou, Ze jim na nds zdlezi, Ze si nds vazi a Ze nds miluji. “* Z toho vyplyva, ze tento typ podpory

je mozné ziskat od lidi, kteti ndm v ptipad€ nutnosti poskytnou ,,pomocnou ruku®.
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Vyzkumy dokazuji, Ze vztahy, které poskytuji socialni podporu, napomahaji lidem
bojovat proti stresorim, jako je naptiklad pravé zkusenost s dusevnim onemocnénim (Shalaby
a Agyapong 2020). S tim, ze socialni vazby napomahaji lidem zvladat adaptaci na zménu a maji
pozitivni vliv na jejich zdravi, souhlasi i Sarason et al. (1983). Lidé zapojeni do peer podpory
se stavaji dalSimi zdroji, ze kterych ostatni mohou Cerpat socialni podporu V jejich riznych
podobach (Ochocka et al. 2006). Jeji typy popisuji naptiklad Solomon (2004) a Graham
a Rutherford (2016). Jedna se o emocionalni podporu ¢i asistenci, ktera poskytuje vazby
a pfinasi mozné ujistovani a uklidiovani jedince. Déle pisi o instrumentalni podpote, ktera
zprostitedkovava materidlni ¢i praktické aspekty pomoci, jako je zbozi a sluzby. Nelze

opomenout informacni podporu, tzn. poskytovani rad, vedeni, znalosti a zpétné vazby.
3.5.2 Zazitkové znalosti

Zazitkové znalosti jsou informace, které Clovek ziska prostiednictvim vlastnich
prozitych zkuSenosti. Podle Shalaby a Agyaponga (2020) jsou oznaCovany jako kriticky
dulezity aspekt pro Cinnosti poskytované peery. Jak Ize vyvodit, v oblasti prace s lidmi se
zkuSenosti s dusevnim onemocnénim se jednd o prozitky spojené s vlastni psychiatrickou
diagnozou. ProtoZe se tyto podobnosti tykaji nejen prozitych komplikaci ¢i problémt, ale
i jejich feSeni, lidé tak mohou ziskat vy$si sebevédomi ohledné jejich piistupu k hledani

vychodisek z danych naro¢nych situaci (Shalaby a Agyapong 2020).
3.5.3 Teorie socialniho uceni

KdyZ peer pracovnici Uspé$né zvladaji Zit s duSevnim onemocnénim, funguji jako
pozitivni vzor. ProtoZe pisobi divéryhodnéji nez lidé bez vlastni zkuSenosti s duSevnim
onemocnénim, interakce s nimi maze vést k zadouci zméné v chovani klientd (Salzer a Shear
2002). Peer pracovnici mohou klientim také nabidnout vhodné zptisoby, jak se vyrovnavat se
situacemi spojenymi s dusevnim onemocnénim, a informace ohledné 1é¢by — to vse zvysuje
percepci vlastnich schopnosti a dovednosti tykajicich se zivota s jejich onemocnénim. Salzer
a Shear (2002) pisi rovnéz o tom, ze lidé, ktefi v této oblasti maji vyssi sebevédomi, vnimaji
vice nadé&je a optimismu, coz podpoii jejich piistup k 1é¢bé. Z toho autor prace vyvozuje, ze se
tedy zvySuje Sance na zotaveni. Na zaklad¢ téchto informaci lze konstatovat, ze tato teorie
nahlizi na peery jako na osoby, od kterych se mohou ostatni lidé se zkuSenosti s dusevnim

onemocnénim ucit, jak s podobnou zivotni situaci vhodné pracovat.
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3.5.4 Princip pomocné terapie

Tento princip vystihuje jeden z kli¢ovych benefiti, které ptinasi peer podpora. Je
zalozen na faktu, Ze ¢loveék mlize skrz pomdhani ostatnim zaroven pomahat sam sobé (Salzer
a Shear 2002). Pravé vtom se nachazi dany terapeuticky ucinek. Podrobnéji se této

problematice vénuje kapitola 4.2.
3.5.5 Teorie socialniho srovnavani

Této teorii se vénoval naptiklad Festinger (1954). Jejim zakladem je hypotéza, ze lidé
maji tendenci se porovnavat s 0sobami, které jim jsou podobné. Ty se pro né navic stavaji vice
ptitazlivymi. Tento autor ddle zmitluje, Ze pokud doty¢ny zjisti, Ze Clenové skupiny, ve které se
pohybuje, maji stejny ¢i podobny ndzor jako on, zvysi to jeho jistotu v tomto nazoru. Tato
skupina lidi pro n¢j bude tim padem pritazlivéjsi (Dreyer in Festinger 1954, Festinger et al. in
Festinger 1954). V opa¢ném piipadé si ¢loveék svym nazorem piestane byt jisty a ma tendenci
ho ménit. Porovnavani se s ostatnimi vede k etablovani toho, co je ,,spravné* — v tomto ptipadé
veétSinovy nazor.

Do konceptu peer podpory to lIze dle autora bakalaiské prace zasadit nasledovné:
stabilizovany peer, tedy zotavujici se lovek, ktery je klientovi podobny diky sdilené zkuSenosti
S dusevnim onemocnénim, je pro klienta vzorem zdravého vyrovnavani se s realitou zivota
s takovym onemocnénim. Peer je duvéryhodny a atraktivni model. Diky tomu (v idealnim
piipad€) vétsina skupiny klientd, se kterymi peer pracuje, pievezme jeho nazory o tom, jaké
vzorce chovani jsou zadouci, tedy ,,spravné®. Klient ma tendenci sviij postoj upravit podle
vétSinového ndzoru, vhodnost zdravého chovani tedy internalizuje a zvysi se tak potenciél jeho

zotaveni.
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4 PRINOSY PEER PODPORY

Dostupné informace ptredstavuji mnohé kladné aspekty, které tento typ péce o dusevni
zdravi nabizi. Pozitiva poskytuje nejen svym uzivatelim, ale také tradi¢nimu systému péce
0 dusevni zdravi a samotnym poskytovatelim peer podpory. Z ¢eského prostiedi vyhody
dokazuje napiiklad Zprava o piinosu zapojeni peer konzultantd. Shledava, ze se potvrdilo, Ze
., (-..) 1) Peer konzultanti predstavuji pridanou hodnotu pro klienty sluzeb (...) 2) Profesiondlni
tymy profituji ze zapojeni peer konzultantii jako plnohodnotnych clenii tymu se specifickou roli
(...) 3) Peer konzultanti ziskavaji zkuSenosti v nové pracovni roli, vyuZitelné pro jejich dalsi
osobnostni riist (...), (Paledek a Ri¢an 2015, s. 4). Tyto a dal3i benefity, které peer podpora
ptinasi, blize popisuje tato kapitola. Je délena na pfinosy pro uzivatele peer podpory, pro peer
pracovniky a pro tradi¢ni systém péce o duSevni zdravi. Zminuje také boj proti stigmatizaci

prostiednictvim peerstvi.

4.1 Prinosy pro uzivatele peer podpory
Nasledujici odstavce se vénuji pozitivnim aspektiim, které peer podpora nabizi svym

uzivatelam.

4.1.1 Léc¢ba a zotavovani se z duSevniho onemocnéni

Zobecnéna data prezentovana Repper a Carterem (2011) sdé€luji, ze lidé vyuzivajici
sluzby peer podpory jsou méné casto hospitalizovani a zvladnou zit V jejich pfirozeném
prostiedi delsi dobu pfed tim, nez k hospitalizaci dojde. V piipadech, kdy je jiz pobyt
Vv psychiatrické nemocnici nutny, trva kratsi dobu (Rappaport 1993, Kennedy in Solomon
2004). Podle ranych vysledku studie Sellse et al. (2006) peer podpora také zvysuje participaci

Vv 1é¢be a motivaci pro jeji dalsi pokracovani u klientt, kteti jsou jinak malo aktivni.

Kvantitativni studie Forchuk et al. (2005) byla zaméfena na implementaci tzv.
Transitional Discharge Model do intervence s lidmi s chronickym duSevnim onemocnénim.
Ten spociva v kontinudlnim poskytovani péfe zaméstnanci psychiatrické nemocnice 1 po
propusténi hospitalizovanych osob (dokud nenavazi fungujici vztah s poskytovateli péce
vV komunitnim prostiedi) a implementaci peer podpory. Pokud je tento model zapojen do
procesu propousténi z psychiatrické nemocnice, dochazi ke snizeni miry ndaslednych
rehospitalizaci. Participanti této studie byli navic propusténi v priméru o 116 dni dfive nez

¢lenové kontrolni skupiny (Forchuk et al. 2005, s. 556).
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Solomonova analyza dostupnych vyzkumu (2004) potvrzuje, ze lidé vyuzivajici peer
podporu vykazuji znamky lepSiho dodrzovani farmakologického rezimu, vyssi spokojenosti se

svym zdravim a toho, Ze své onemocnéni 1épe ptijimaji a zvladaji.

Studie Klein et al. (1998) pifinasi informaci 0 skupin¢ klientd se zkuSenosti s duéalni
diagnozou, ktera byla soucasti programu peer socialni podpory The Friends‘ Connection.
Béhem sledovaného obdobi se v krizové situaci ocitl pouze 1 participant ze studované skupiny
oproti 16 osobam z kontrolni skupiny, ktera s timto programem nespolupracovala (Klein et al.
1998, s. 539). Podobné platilo pro pocet dni stravenych Vv nemocnici, ptestoze doba
hospitalizace pied zacatkem spoluprace s timto programem byla pro obé& skupiny ptiblizné
stejna. Vysledky po 6 mésicich od pocatku studie ukazaly, Ze v kontrolni skupiné se jednalo
VvV priméru 0 25 dni hospitalizace na ¢lovéka, kdezto ve studované skupiné téchto dni bylo 0
(Klein et al. 1998, s. 540). Studovana skupina mluvila o zlepSeni jejich fyzické i emocionalni
pohody a kvality jejich Zivota. Pozitivni efekt to mélo i na jejich socialni fungovani, coz
podklada srovnani Global Assessment of Functioning skore sledované a kontrolni skupiny.
Zlepseni tohoto skore u lidi se zkusenosti s dusevnim onemocnénim po implementaci peer

podpory potvrzuje mimo jiné i studie Resnick a Rosenhecka (2008).

Vyzkum, jehoz autory jsou Ochocka et al. (2006), potvrzuje, ze aktivni spoluprace lidi
se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim s peer pracovniky casto vede ke zlepSeni jejich
dusevniho zdravi. Participanti tohoto vyzkumu, ktefi vyuzivali peer podporu, popisovali toto

zlepSeni tak, Ze se citi byt zdrav§jsi, silnéjsi, sebejisti, citi se normalné a pocit'uji vice nadéje.

Podstatnou zménou, ke které mize dojit pfi vyuZivani peer podpory, je zména v identité
Clovéka s dusevnim onemocnénim. Mead et al. (2001) uvadéji, Ze kvili socidlni a kulturni
ostrakizaci, se kterou se potykaji lidé se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim, dochézi
k upevnéni jejich role jako psychiatrického pacienta. Prostfedi vznikajici kolem peer podpory
se stava bezpeénym mistem, kde na sebe mohou doty¢ni nahlizet i z jiné perspektivy. Velmi
podstatny je také ptechod z pasivni pozice, kdy doty¢ny podporu pouze ptijimal, k uvédomeéni
si, ze podporu muze i sam poskytovat jako peer (Ochocka et al. 2006). To je spojeno se

zvySenim sebevédomi a vnimanim vlastni sebehodnoty.

vvvvv

zkuSenosti s duSevnim onemocnénim, je nadéje. Ta je nedilnou soucésti konceptu zotaveni
(Slade 2013). Uzivatelé peer podpory rovnéz mohou zazivat pocit, Ze nékdo opravdu rozumi
jejich prozitkaim, které pfinasi dusevni onemocnéni. Dle Paledka a Ri¢ana (2015) v nich tento

pocit vyvolavaji peer konzultanti 1épe nez naptiklad psychologové. Jejich zkusenost navic neni
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peery ,, ndlepkovina, patologizovana nebo odmitdna (...)," (Pale¢ek a Ri¢an 2015, s. 15). Jako
kladné klienti vnimaji i oboustrannou otevienost a sdileni zkuSenosti, které s jinymi odborniky

neni mozné. To vede k nastoleni jiného typu davéry.
4.1.2 Zaméstnanost

Kaufman (in Solomon 2004) diky své studii zjistil, ze v piipadé zapojeni peer
pracovniki do programu pro lidi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim, ktery se zabyva
problematikou zaméstnavani, klienti dosahuji vys$si miry zaméstnanosti a vyssich platd. Ziskani
stabilniho platu spolu se schopnosti udrzet si zaméstnani a zvySenou participaci ve vzdélavani
uvadéji Ochocka et al. (2006). Zminuji také fakt, Ze stigma spojené s duSevnim onemocnénim
jako neopomenutelny problém pii hledani zaméstnani Castéji jmenuji méné aktivni ti¢astnici

peer podpory.
4.1.3 Socialni oblast

Lidé se zkusenosti s duSevnim onemocnénim diky peer podpote nachazeji dalsi zdroj,
kde mohou ziskat socialni podporu — samotné peer pracovniky (viz podkapitola 3.5.1). Ochocka
et al. (2006) zminuji fakt, ze lidé aktivné spolupracujici s peery maji vétsi pravdépodobnost
socialni podporu udrzet a prohlubovat, diky ¢emuz ji mohou lépe a Castéji vyuzivat. To mize
vést ke snizeni poctu ¢i intenzity krizi, které mohou byt soucasti reality zivota s dusevnim
onemocnénim. Ochocka et al. (2006) dale vysvétluji, ze diky peer podpote klienti pracuji na
svych schopnostech spojenych se socializaci a maji tak moznost rozsitovat své socialni zazemi.
Jeden z participanti ve studii téchto autorti vyzdvihuje pocit ze situace, kdy mu nékdo se
stejnymi zkuSenostmi nefalSované porozumél. Diky tomu totiz doslo ke sniZeni pocitu
osamoceni v jeho zazitku. ZvysSeny pocit porozuméni a pfijeti oproti klientim tradi¢ni péce
0 duSevni zdravi vykazuji 1 vysledky studie Sellse et al. (2006) po uplynuti 6 mésict od jejiho

zacatku.

Sluzby peer podpory jsou vnimany jako mista, kde jsou lidé se zkuSenosti s duSevnim
onemocnénim plné pfijimani a ocenovani za to, jaci jsou (Ochocka et al. 2006). Tato studie
vnima tyto sluzby jako bezpecna mista s neodsuzujici atmosférou. DalSim benefitem je fakt, ze
tvori alternativu traveni volného Casu a pfinasi jejim klientim pocit, ze ,,nékam patii®. Tito
autofi také zminuji, Ze GcCastnici peer podpory oceiiuji neformalnost a ptatelskost prostiedi,
které tyto sluzby vytvareji. Stavaji se tak prostorem, ktery je alespont do urcité miry oprostén

od rigidnich prvka tradi¢ni pé¢e o dusevni zdravi.
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4.2 Prinosy pro peer pracovniky

Zisky, které podpora piinasi samotnym peer pracovnikim, tzce souvisi S vyse
zminénym (viz kapitola 3.5.4) principem pomocné terapie (Salzer a Shear 2002, Hutchinson et
al. 2006). O blizsich informacich o téchto benefitech pojednava tato podkapitola. Ze ziskanych
informaci autor vyvozuje, Ze se v mnoha piipadech jedné o benefity velmi podobné tém, které

ziskavaji uzivatelé peer podpory.
4.2.1 Zotaveni

Informace ziskané od 11 ze 14 participantd vyzkumu Salzera a Shear (2002) dokazuji,
ze poskytovani peer podpory jim napomaha ve vlastnim zotavovani. Napiiklad tim, ze se sami
uci lépe zvladat narocné situace a celkove ziskavaji nové znalosti a dovednosti Stejné jako lidé,
ktefi peer podporu vyuZzivaji. S tim souhlasi i informace od Foitové et al. (2014). Mnoho
participantl také zminovalo zvyseni jejich sebeticty a sebevédomi na zaklad¢ pocitu, ze jsou
ocenovani druhymi, coz také podporuje proces zotavovani (Salzer a Shear 2002, Mowbray et
al. 1998). Nékteti sdileli, ze jako pozitivni vnimaji také mozZnost neskryvat své problémy a ,,byt
sam sebou (Salzer a Shear 2002, Wall et al. 2022). Dale ocenovali podporu, kterou ziskavali
od kolegli na peer pozicich. Jako neopomenutelny benefit, ktery peer prace piinasi peer
pracovnikiim, je moznost ,,vratit“ podporu, kterou sami diive ziskali. To je doprovazeno
(Salzer a Shear 2002). V neposledni fad¢ dochazi podobné jako u lidi vyuzivajicich sluzby peer

podpory k redukci v hospitalizacich (Sherman a Porter in Solomon, 2004).
4.2.2 Zaméstnani

Postaveni peera Casto pfindsi radikdlni zménu socialnich roli. Pozitivnim posunem je
transformace role pacienta ¢i klienta do role zaméstnance a pfinosného ob¢ana (Hutchinson et
al. 2006). Je to mimo jiné diky tomu, Ze to, co z ¢lovéka d€la psychiatrického pacienta, je
zaroven tou nejpodstatnéjsi véci, diky které muze vykonavat roli peer konzultanta (Pale¢ek

a Ri¢an 2015).

Velkou vyhodou je podle zaméstnanych peer pracovnikii zisk finanéniho ohodnoceni
a vnimana smysluplnost této pozice, coz zminuji napiiklad Mowbray et al. (1998) a Foitova et
al. (2014). Tito autofi se shoduji i na tom, ze toto zaméstnani pfinasi i mnoho obecnych vyhod,
jako je znovuziskani pracovnich ndvykt ¢i osvojeni schopnosti, které jsou nutné k udrzeni prace
(naptiklad interpersonalni dovednosti). Signifikantnim plusem je vnimani tohoto zaméstnani

jako ,,bezpecné a pozitivni pracovni situace (Mowbray et al. 1998, s. 400 — pieloZeno autorem
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primarn¢ ze stigmatizace. Mowbray et al. (1998) dale sd¢luji, ze nékteti peer pracovnici jmenuji
jako ocenovany aspekt také fakt, ze peer prace ptinasi do urcité miry chranéné prostiedi, které
vSak nestoji kompletné mimo systém péce o dusevni zdravi. Zaméstnani na pozici peer
pracovnika muze piedstavovat podptirny startovni bod na cesté k dalSimu, samostatnému ¢i
nezavislému zaméstnani. Fakt, ze se v§ak nejedna o chranéné pracovni misto, pfinasi pocit
normality. Vyhodou také je, Ze peer pracovnici pracuji v prostiedi s lidmi s podobnymi
zkusenostmi, vedle kterych se neciti podifadni. To vSe vede ke zvySeni zivotniho standardu

a kvality zivota peert.
4.3 Prinosy pro tradi¢ni systém péce o dusevni zdravi

Prace peerti pomdha i konvenénimu systému péce o lidi se zkuSenosti s dusevnim
onemocnénim. Masivnim benefitem, ktery ptinaSi peery poskytované sluzby, je snizeni
finan¢ni zatéze tradi¢niho systému péce o dusevni zdravi. Solomon (2004) uvadi, ze k tomu
dochazi diky snizeni ¢etnosti a délky hospitalizaci jak u osob vyuzivajicich peer podporu, tak
u peerti samotnych. Nemocnicni pobyt je totiz jednou z nejndkladnéjSich forem péce o lidi se
zkuSenosti s duSevnim onemocnénim. Dalsi vyhodu ptedstavuji Segal et al. (1998). Jedna se
o fakt, Ze peer pracovnici maji mnohem vyS$§i Sanci se dostat do kontaktu s lidmi, ktefi
nespolupracuji s tradi€nimi zdravotnimi sluzbami, jako jsou napfiklad lidé bez domova. Data
0 tom, ze organizace diky peer pracovnikim zacne pracovat i s témi, ktefi o to jinak neméli
zajem, se uvadi i v Manualu zapojeni peer konzultantt do péce o dusevni zdravi (Foitova et al.

2014). Péce se tedy dostane 1 jim.
4.4 Boj proti stigmatizaci

Samotni peeti na zéklad¢ vlastniho kontaktu s jinymi pracovniky vnimali, Ze svou praci
pozitivné ovlivnili jejich nazor na lidi se zkusenosti s dusevnim onemocnénim (Mowbray et al.
1998, Solomon 2004). Poskytovatelé tradi¢nich sluzeb péce o dusevni zdravi ¢asto vidaji tyto
0soby pouze ve chvilich, kdy jsou na nich zavisli (Solomon 2004). V téchto situacich se tak
nachazi v mocensky nerovnych rolich klient-poskytovatel nebo pacient-1ékat. Kdyz se vsak tato
pozice transformuje v roli kolegy, Solomon (2004) upozoriiuje, Ze tito poskytovatelé maji nahle
moznost s peery interagovat, zatimco vykonavaji produktivni praci a funguji v béznych
socidlnich rolich. Diky tomu mohou nahliZet na lidi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim

jako na sobé rovné. Z toho lze dle autora bakalatské prace vyvodit, ze se jedna o postup, ktery
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muze podpofit dosazeni stavu, kdy si klient/pacient nebude u 1ékaiti a dalSich spolupracujicich

odbornikl pfipadat podiadné.
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5 USKALI PEER PODPORY

Tato kapitola se zabyva vyzvami, které s sebou nese poskytovani peer podpory.
Pojednava o otazce hranic profesniho vztahu, komplikacich pfi interakci s kolegy bez

zkusenosti S dusevnim onemocnénim a naroc¢nosti poskytovani peer podpory.
5.1 Hranice interpersonalnich vazeb

V této oblasti je podle mnoha zdroji informaci nutné se zaméfit na problematiku
dualnich vztaht a udrZeni vhodné miry profesionality. ,, Peer pracovnici mohou byt videni jako
pratelé (...), protoze jim je nejen povoleno sdilet osobni informace a intimni pribehy, ale primo
se to od nich ocekava.” (Repper a Carter 2011, s. 398 — piclozeno autorem bakalai'ské prace)
Paulson et al. (1999) ptinasi informaci o tom, Ze pro peer pracovniky, ktefi se ucastnili jejich
vyzkumu, bylo typické sdileni nejen zkusenosti spojenych s jejich onemocnénim, ale i napiiklad
informaci o spole¢nych zajmech. V tradi¢nich sluzbach péce o dusevni zdravi je nepfijatelné,
aby poskytovatel sklientem vytvofili jakykoliv jiny nez profesionalni vztah, jak uvadi
napiiklad Mowbray et al. (1998). Nékterym peerim participujicim ve vyzkumu téchto autort
se dafilo udrzovat tyto hranice, mnozi vSak pratelské vztahy navazali. To ptineslo komplikace
na stran¢ jejich pracovniho vztahu. Diferenciaci mezi roli pfitele a pracovnika vnimali tito peer
pracovnici jako komplexni a velmi naro¢nou. Do problematické situace se také dostavali
Vv ptipadé, kdy mezi jejich klienty patfili jejich diiveéjsi pratelé (Mowbray et al. 1998, Paulson
et al. 1999). Totéz plati, kdyz se mezi jejich kolegy ¢i vedoucimi pracovniky nachazeji osoby,
které jim diive samy poskytovaly sluzby. Peefi nepatii jen mezi klienty sluzeb péce o dusevni
zdravi, ale ani mezi tradi¢ni profesionaly, existuji tedy v jakési Sedé zoné. Autor bakalarské
prace ztoho vyvozuje, ze takova realita muze vytvaret pudu pro jejich znevyhodnovani.
Coleman a Campbell (in Repper a Carter 2011) se ve svém projektu také zabyvaji
problematikou vzniku pfatelskych vztahii mezi peer pracovniky a lidmi, kterym poskytuji peer
podporu. Poukazuji na fakt, Ze po navazani blizkého neformalniho vztahu mtze byt naro¢né

opét nastolit terapeuticky vztah.

Kdyz se jedna o zaméstnané peer konzultanty, tedy o osoby, kterym je za poskytovani
peer podpory ud€lovano finan¢ni ohodnoceni, je diferenciace mezi pratelskym versus
pracovnim vztahem pon¢kud jednodussi. Peer s klienty spolupracuje v ramci pracovni doby,
nékdy je zafazen do tymu dalSich profesionalti a za peerské aktivity dostava penize (Pale¢ek
a Ri¢an 2015). Je si tak védom, Ze poskytovani peer podpory je jeho profesni roli. Klienti diky

tomu také vi, Ze se jednd o pracovnika. To, Ze s nim navazuji vztah na hranici pratelstvi
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neznamena, ze si nejsou védomi faktu, ze spolupracuji S pomahajicim profesionalem. ,, Mluveni
o , pratelskem vztahu* (...) mizeme chapat jako odraz nové situace ¢i neobvyklych prvkii
V profesionalni podpore, nez nutné jako vyraz neudrzeni profesionalni role konzultantem.

(Pale¢ek a Ri¢an 2015, s. 23)

Z vysledktt vyzkumu Paulsona et al. (1999) vyplyva, ze ve sluzbach podpory
poskytované peer pracovniky je na striktni dodrzovani téchto hranic kladen mnohem mensi
diraz nez u tradi¢nich sluzeb péce o dusevni zdravi. Curtis a Dupre (in Mead et al. 2001)
moznost ponechat tyto hranice flexibilni vyzdvihuji. Upozorfiuji, ze bez toho totiz muize
dochézet k uplatiovani mocenské struktury, které je typickd praveé pro konvencni sluzby péce
o lidi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim. Vysledky vyzkumu Paletka a Ri¢ana (2015)
poukazuji na skutec¢nost, Zze piestoze uzivatelé peer podpory oznacuji pruznost téchto hranic

jako pozitivni, sami maji tendenci se k této hranici vztahovat a udrZovat ji.

5.2 Pristup kolegi bez vlastni zkuSenosti s duSevnim onemocnénim

4

Vyzkum Mowbray et al. (1998) piinasi data o tom, Ze sledovani kolegové peer
pracovnikt k témto peerim nevykazovali znamky podpory. Velmi nevhodna je i realita toho,
ze na peery pohlizeli podfadné — pfidé€lovali jim trivialni tkoly ¢i praci, kterou jini
profesiondlové nechtéli vykonavat. Pocit podiadnosti a stigmatizace zminili také peer
pracovnici ve vyzkumu Wall et al. (2022). Prace Mowbray et al. (1998) rovnéz zjist'uje, Ze vySe
zminénym komplikacim v oblasti hranic interpersonalnich vztahd neni zdaleka vénovéano
takové mnoZstvi pozornosti, jaké je nutné k dosaZeni kvalitniho pracovniho vykonu peer

zaméstnancu.

Stuchlik (in Palegek a Ri¢an 2015) na zakladé vystupt z jeho spoluprace s nadiizenymi
peert zminuje, ze nektefi kolegové vyjadrili starost o to, jestli vykon role peer pracovnika
dané¢ho cloveéka nezatéZzuje a nevede ke zhorSeni jeho duSevné-zdravotniho stavu. Autor
bakalatské prace nabizi otazku, zda fakt, Ze tyto obavy kolegové peerim vyjadiuji, mize vést
ke zvySenym obavam samotného peera. To by mohlo potencialné vést k realnému zhorSeni

symptomil jeho onemocnéni na zaklad€ zvySené miry stresu a sniZzit tak jeho pracovni vykon.
5.3 Naroc¢nost peer podpory

Nekolik peer pracovnikll — respondentil ve vyzkumu Mowbray et al. (1998) zminilo, ze
toto zaméstnani vnimaji jako naro¢né a stresujici. Tyto negativni aspekty maji n¢kolik zdroji:
nespokojenost s vlastnim pracovnim vykonem, Spatnd informovanost o tom, jak spravné

vykonavat svou praci, nebo nedostate¢na podpora od pracovniki, ktefi jim maji byt k dispozici.
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Tito peeti se také dotkli problematiky povinnosti a zodpovédnosti, konkrétné otazek pracovni
naplné a jejiho objemu ¢i nejasnosti toho, kdo je odpovédny za jisté ukony. Nejasnost pracovni
naplné peert potvrzuji i kvalitativni data popsana Pale¢kem a Ri¢anem (2015). Tito autofi vak
také zminuji, ze vzhledem k faktu, Zze peer podpora je v kontextu ¢eského prostiedi relativné
novou pracovni pozici, tuto nejistotu zde ,,(...) miiZzeme chdpat jako plodnou ustavujici fazi

nové profese. “ (2015, s. 24)

5.4 Dalsi oblasti

Foitova et al. (2014) zminuji i dalsi tskali, ktera mize zaméstnani peer pracovnika
piinést. Jedna se napiiklad 0 zahlceni osobnimi ptib&hy Klientt. Dalsi problematickou oblasti
je podle Ritana (2019) to, Ze pozice peer konzultanta neni zakomponovana V zikond
0 zdravotnich sluzbach, totéz plati o Narodni soustavé povolani. ,, Prdace peer konzultanta tak
neni propldacena zdravotnimi pojistovnami a samotni peeri nejsou dostatecné financne

ohodnoceni. “ (Ri¢an 2019, s. 2)

Podle nekterych zdrojii mezi nejvyznamnéjsi slabé stranky sluzeb poskytovanych peery
patii fluktuace zaméstnancti a Casté absence spojené s jejich onemocnénim (Paulson et al.
1999). To vede ke sniZené stabilité a stalosti tymu. Kvili absenci n€kterych €leni ¢i snizenému
poctu odpracovanych hodin (naptiklad kvili prevenci relapsu vlastniho onemocnéni) se
nevyfizené pracovni ukoly presouvaji na zbyvajici ¢leny, coZz muze zplsobovat jejich
nadmérnou zatéz Rian (2019) uvadi, ze pravé kvili tomu se mize zhorSovat jejich zdravi.
Paulson et al. (1999) pisi o nasledujici situaci: kdyZ se absentujici ¢lenové tymu vratili do
zaméstnani, ti, ktefi za né plnili pracovni tikoly, mezitim vyhoteli, a tak sami potfebovali pauzu.
Z toho lze dle autora bakalaiské prace vyvodit, Zze tato realita mize vést k tvorbé tzv.

,,zacarovaného kruhu*.

Zde je vSak nutné zminit, Ze Manual zapojeni peer pracovnikt do péce o dusevni zdravi
(Foitova et al. 2014) pfinasi odlisné informace. Tento dokument prezentuje data ziskana
Z obdobi 10 mésict, kdy peer pracovnici ptisobili v socialni sluzb¢. Vysledky hovoii o tom, ze
fluktuace zaméstnancii nebyla mezi peery vys$si, nez je normou Vv socidlnich sluzbach.
Upozoriiuji vSak i1 na to, ze nemocnost peert je dokonce o necelé 0,2 % nizsi nez v ptipadé
jinych zaméstnanci v socidlnich sluzbach (Foitova et al. 2014, s. 55). Tyto zavéry se shoduji
s vysledkem pétimésicniho projektu zaméfeného na aktivitu peer konzultanti v Praze

zminéného ve Zpravé o piinosu zapojeni peer konzultantii (Stuchlik in Paledek a Ri¢an 2015).
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Nemocnost peer konzultantd jeji autofi také nevyhodnotili jako realnou komplikaci pfi jejich

zaméstnavani.
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6 METODOLOGIE VYZKUMU

Tato kapitola se vénuje popisu vyzkumu realizovaného v ramci této bakalaiské prace.
Piedstavuje uzité metody sbéru a analyzy dat, vztah autora K tématu vyzkumu a zminuje
problematiku, na kterou je vyzkumna Cinnost zaméfena. Také deklaruje pfistup k etickym
aspektim téchto aktivit a zabyva se procesem volby respondenti a jejich predstavenim. Cilem
bakalaiské prace je predstavit koncept peerstvi a prezentovat praktické poznatky o vyzvach,
které miize peer pracovnikiim pfinést. Pravé na tyto vyzvy se zaméfuje tento vyzkum. Cil se
pokusi naplnit pomoci nize popsanych metod a procest. Vyzkum, ktery Ize podle Reichela
(2009) popsat jako ex post facto, tedy neexperimentalni, probihal v prosinci 2022 a lednu 2023

v zapadnich Cechach.
6.1 Kvalitativni pojeti vyzkumu

Autor prace se priklonil ke kvalitativnimu zplsobu vyzkumu. Divodem pro tento
vyzkumny pfistup je zajem porozumét dané problematice, pfinést komplexni data a dukladnéji
zkoumat zkusenosti zvolenych respondentti i za cenu mensi velikosti vyzkumného vzorku. Tyto

charakteristiky popisuje Reichel (2009) jako typické pravé pro kvalitativni strategii vyzkumu.
6.1.1 Sbér dat

Autor této bakalaiské prace jako metodu pro sbér dat zvolil polostrukturované
rozhovory. Dtvod byl nasledujici: téma vyzkumu je zaméfeno na osobni zkuSenosti peer
pracovnikd, které si zaslouzi tolik prostoru, kolik jim respondenti budou chtit vénovat.
Rozhovor (také interview) je metoda uzivana v ramci kvalitativnich i kvantitativnich vyzkumi
v mnoha riznych socialnich védach (Reichel 2009). Uplatiuji se v zasadé tii jeho podoby. Déli
se podle toho, nakolik je usmérnovany vyzkumnikem - volny, polostrukturovany
a strukturovany. Autor prace vnima piinos metody polostrukturovaného rozhovoru pro tento
vyzkum primérné ve flexibilité kladenych otdzek a v moznosti se zaméfit na dalsi témata, ktera
ptirozené vyplynou z konverzace. Respondentim kladené otazky jsou uzptisobeny i metode
uzité k rozboru ziskanych dat. Ten probéhne pomoci direktivniho pfistupu ke kvalitativni
obsahové analyze (konkrétnéji viz kapitola 6.1.2). Pfipravena struktura rozhovoru (viz Ptiloha
¢. 1) tedy obsahuje otazky oteviené, po kterych typicky nasleduji dotazy zaméfené na
fenomény, ze kterych budou vytvorené kody. Tyto kody budou pozd€ji uzity k analyze dat.

Tento postup pii uziti rozhovorii ke sbéru dat nabizi naptiklad Hsieh a Shannon (2005).
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6.1.2 Analyza dat

Ziskana data budou zpracovana pomoci kvalitativni obsahové analyzy. Jeji podstatou je
popis ziskanych dat, rozlozeni na jejich zakladni ¢asti, kategorizace ¢i klasifikace a zaméteni
se na vyznamy, kontext a vzajemny vztah téchto komponent (Dey 1993). K jeji aplikaci se
piistupuje hlavn¢ ttemi sméry (Hsieh a Shannon 2005). Diky nim se da obsahova analyza délit
na konvencni, direktivni a sumativni. Autor pro analyzu dat ziskanych v tomto vyzkumu voli
pfistup direktivni. Rozhodl se tak na zaklad¢ faktu, ze na téma negativnich aspektti poskytovani
peer podpory jiz byly provedeny vyzkumy, neni jich vSak v tuzemském prostfedi mnoho.
Zajmem vyzkumu autora je mimo jiné rozsitit védéni o tomto fenoménu, coz se shoduje s cilem

direktivniho pfistupu k obsahové analyze (Hsieh a Shannon 2005).

Data projdou procesem kodovani za pomoci deduktivné vytvofenych kategorii, tzn.
kody budou sestaveny na zakladé prvki objevujicich se v dosavadné zpracovanych materialech
(Mayring 2000) na téma uskali poskytovani peer podpory. Poté¢ bude sada kodu rozsifena
0 kédy nové, sestavené na zaklad¢ témat, které se objevi ve vyzkumnych rozhovorech. Tyto
kédy budou nasledné také aplikovany na prepsané rozhovory. Dale bude zhodnocena Cetnost
konkrétnich kodu jak u jednotlivych respondentd, tak celkove. Pozornost bude kladena rovnéz

na souvislosti mezi kody, jejich vyznam, kontext, ve kterém se objevuji, a jejich interpretace.
6.1.3 Zachazeni s daty

Prace s daty prob&hne v oddéleném dokumentu textového procesoru Word. Data
ziskana od jednotlivych respondenti budou vedena pod tfimistnou zkratkou, jejich jména ¢i
jiné identifikujici proménné se zde jiz vyskytovat nebudou. Tento dokument bude obsahovat
doslovné, komentované piepisy rozhovord a jejich kodovani. Do bakalaiské prace budou
zaneseny vysledky zpracovanych dat, jejich interpretace a srovnani s poznatky reflektovanymi
V teoretické Casti prace. Do priloh prace bude zatazena transkripce jednoho z rozhovort (viz
Ptiloha ¢. 2).

6.2 Vztah autora k tématu

Autor se o problematiku dusevniho zdravi zajima jiz ptiblizn¢ 10 let. Vedla ho k tomu
vlastni zkuSenost s dusevnim onemocnénim. Poté, co se dozvédeél o existenci role peer
pracovnika, uvazoval o tom, ze by se jim sam stal. Zaméstnani na této pozici stale vidi jako své
mozné uplatnéni v budoucnosti. Poskytovani peer podpory vnima jako velmi piinosné, o jeho
problematice se chtél dozvédét vice informaci pifimo od samotnych peert. Je si védom

nedostatku dat o této problematice z praxe v Ceské republice. Vlastni bakalafskou praci chce
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potencialné piispét k efektivité aplikace konceptu peer podpory do péce o lidi se zkuSenosti
S dusevnim onemocnénim prostiednictvim upozornéni na realné¢ se vyskytujici uskali, ktera
peer pracovnikiim muze zpuisobovat. Tato prace bude také dals$im zdrojem dat o problematice
peer podpory, coz muze vést k lepSimu teoretickému ukotveni tohoto konceptu. Diky tomu
muze byt i ¢astéji prakticky aplikovan. To mé potencial piispét k tomu, aby se zapojovani peert

do prace s lidmi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim stalo soucésti legislativniho systému.
6.3 Zkoumana problematika

Vyzkumna ¢ast této bakalarské prace je zaméfena na vyzvy, které miize peerstvi prinést
samotnym peer pracovnikiim, a na to, jak je doty¢ni feSi. Hlavni vyzkumnou otazkou je:
,»S jakymi vyzvami se peer pracovnici setkavaji kvili této pracovni pozici a jak s nimi
zachazeji?* Vedlejsi vyzkumné otazky obsahuje osnova polostrukturovaného rozhovoru (viz
Ptiloha ¢. 1). Dostupna literatura je zaméfena predev§im na pozitivni aspekty, které peer
podpora poskytovana v oblasti dusevniho zdravi pfinasi klientim, ktefi ji vyuzivaji. Autor se
ve vyzkumu vénuje opacnému pohledu — negativnim aspektim, které peer podpora pfinasi
samotnym peer pracovnikim. Cilem vyzkumu je pfinést data o téchto aspektech a 0 tom, jak

s nimi peer pracovnici zachézeji v zapadnich Cechach.
6.4 Eticka reflexe vyzkumu

Za ucelem pokryti etickych aspektli vyzkumu byl vytvotfen informovany souhlas (viz
Priloha ¢. 3). Respondentim byl poskytnut jiz Vv momenté zadani o jejich ucast v tomto
vyzkumu, tedy v elektronické podobé¢ jako ptiloha e-mailu. Pfi setkani jim byl pfedan v tisténé
form¢ a samotna vyzkumna ¢innost byla zahajena aZ po zodpovézeni dotazli respondentti a po
jeho dobrovolném podepsani obéma stranami — respondenty i autorem bakalaiské prace.
Vsechny podepsané informované souhlasy ziistavaji ve vlastnictvi jak samotnych respondenti,
tak autora bakalaiské prace. Informovany souhlas obsahuje informace o provadéném vyzkumu,
véetné uzitych metod sbéru a zpracovani dat. Rovnéz se vénuje ucelu, kvili kterému jsou dana
data sbirana, seznameni s pfibliznou délkou rozhovoru a piedstavuje fakt, ze ucast v tomto
vyzkumu je dobrovolna a kdykoliv ji 1ze ukoncit. Nasledn¢ obsahuje kontakt na vyzkumnika,
tedy autora prace. Informovany souhlas také zmifluje mozna rizika pro respondenty. Nasleduje
nékolik prohlaseni, veetné souhlasu s publikaci vysledkt vyzkumné ¢innosti ¢i védomi absence
naroku na odménu. Neopomenutelné zminuje také informaci o tom, ze se autor prace zavazuje

k dodrzeni anonymity ziskanych dat.



25

Respondentiim a respondentkdm byla zménéna jména, ptipadné také piifazen libovolny
rod za ucelem ztizeni jejich identifikace. V kapitole 7 Zjisténi a nasledujicich je pro vSechny
respondenty a respondentky uzivané generické maskulinum ze stejného diivodu. Vyjimkou jsou
pasaze, na které navazuji pfimé, doslovné citace z vyzkumnych rozhovort. Prezentovana data

jsou oprosténa od informaci, které by mohly vést k identifikaci respondentt a respondentek.
6.5 Vyzkumny vzorek

Respondenti pro tento vyzkum byli voleni na zikladé zamérného,
nepravdépodobnostniho vybéru, jak nabizi napiiklad Reichel (2009). Nékteré respondenty
autor oslovil na zaklad¢ vlastniho socidlniho kapitalu, jiné na doporuceni vedouci bakalaiské
prace. Kvili maximalnimu rozsahu bakalaiské prace, ¢asové dotaci na jeji zpracovani
a kvalitativni povaze vyzkumu nebylo mozné vytvofit reprezentativni vzorek (napiiklad
zvolenim kvotniho vybéru). Jedna se tedy o teoreticky vybér tsudkem. Autor vytvotil diverzni
vzorek, ktery obsahuje 0soby s rozlisnymi zkusenostmi s dusevnim onemocnénim. TaktéZ maji
rozdilny veék a gender. VEkové rozpéti respondentt je ptiblizné od 25 do 60 let, vzorek obsahuje
muze a zeny véetné transgender lidi a 0S0b neheterosexualni zkuSenosti. Jedna se o osoby Zijici
v Ceské republice. Vsichni jsou jako peer pracovnici zaméstnani, za jejich praci tedy dostavaji

penézitou odménu. Respondenti maji odlisn¢ dlouhou praxi na pozici peer pracovnika.

Kazdy je zaméstnan v jiné socidlni sluzbé nebo projektu s cilem poskytovat pomoc
lidem se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim. VSichni jsou zafazeni do tymu, ve kterém
pusobi témét vyhradné lidé bez zkuSenosti s duSevnim onemocnénim. Respondenti jsou
zaméestnani ve stejné organizaci. Autor vynalozil snahu o diverzitu i v této oblasti, ostatni
oslovené organizace vSak odmitly jeho Zadost o spolupraci. Tato skuteCnost vSak nabizi
moznost srovnani zkusenosti peerl se stejnym zameéstnavatelem, vliv kultury organizace na

vykon role peera a vyvoj této pozice v jedné organizaci v Case.
6.5.1 Oldrich

Respondent Oldtich ma dlouhodobé zkusenosti s dusevnim onemocnénim, proziva
realitu s mnoha diagnézami. Rovnéz ma zkusenosti s jejich 1é¢bou, vcetné hospitalizaci. Na
pozici peer pracovnika zacal pracovat nékolik malo mésict pied uGcasti v tomto vyzkumu.
Zkusenosti preferuje pred vzd€lanim, maji pro néj uzitek v osobnim rozvoji, diky ¢emuz se jeho
zivot zlep$il. Nyni v ném, dle vlastnich slov, miize pokracovat diky vyuzivani svych zkuSenosti

Vv ramci poskytovani peer podpory. Byt peerem nevnima jako své osobni posléani, ale jako néco,
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co je pro néj smysluplné. Rozhovor s nim probéhl v prosinci 2022 v kavarné. Veiejné prostiedi

mu nebranilo ve sdélovani osobnich zkuSenosti.
6.5.2 Jonas

Jonase Kk praci na pozici peer pracovnika ptivedla negativni zkusSenost s hospitalizaci.
Chtél pomoci lidem, kteti si prosli né¢im podobnym. Jako peer pracuje jiz n€kolik let, zkuSenost
ma se zaméstnanim na dvou pracovistich. Jeho oblibenym aspektem tohoto zaméstnani je
sdileni zkuSenosti s klienty a sledovani toho, jak klienti jdou po cesté zivotem. Svym klientim
nabizi primarné svou otevienost a ochotu odpovédét témét na vse. S klienty sdili informace
0 zacatku jeho zkuSenosti s duSevnim onemocnénim, 0 hospitalizacich a zkuSenosti se
systémem zdravotni péce, vcetné toho, jaké nabizi moznosti a kterymi si sam prosel
(dobrovolna i nedobrovolna hospitalizace, lazné atp.). Mluvi s nimi také o spoustécich
onemocnéni. Jako nejvetsi benefit poskytovani peer podpory vidi moznost ukézat klientiim, ze
je mozné se znovu zapojit do Zivota a napiiklad pracovat. Rozhovor s JonaSem byl realizovan

pted Vanoci 2022 v zazemi, kde byl naprosty klid a soukromi.
6.5.3 Viktorie

Tuto respondentku piivedlo k pracovni pozici peer pracovnice V socialnim sektoru
osloveni ze strany zaméstnavatele. V oblasti sluzeb péce o dusevni zdravi jiz pracovala. Peer
podporu vnima jako smysluplnou, uzite¢nou pro sebe i pro jeji klienty. ,, Bavi“ ji pracovat
a komunikovat s lidmi a byt u toho, kdyZz se jejich Zivotni pfibéhy proménuji. Na této pozici
pracuje jiz pies 10 let. Svym klientiim nabizi 0sobni proZzitky z naro¢nych i pozitivnich obdobi
zivota s duSevnim onemocnénim, svlij Zivotni ptib&h a zité znalosti z oblasti zotaveni. Vnima,
ze diky svym zkuSenostem mize klientim poskytnout hlubsi empatii, divéru, pocit bezpeci
a otevienost. Jeji prace ji napliuje a dle vlastnich slov ji umoznuje pokra¢ovat ve svém zotaveni
a osobnim rastu. Ocenuje, Ze se v jeji praci setkava s opravdovymi, autentickymi vztahy.
Vyzkumny rozhovor s Viktorii se uskutecnil v prostorach jejiho pracovisté v prvni poloviné

ledna 2023.
6.5.4 Julie

Julii predstavila pozici peer pracovnika blizké osoba z jejiho soukromého zZivota — méla
pocit, ze by se na tuto pozici hodila. Julie si diky tomu uvédomila, Zze by jeji zkuSenosti
S hospitalizacemi a dusevnim onemocnénim mohly nabyt smyslu a byt pro nékoho
prospésnymi. Jako peer pracovnice Vv socialnim sektoru pracuje vice nez 3 roky. Ocefiuje, ze

jeji ptibéh muze pomoci lidem. Pozice peerky ji dava smysl. Je rada, Ze je v zaméstnani ve
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skupin¢ lidi, ktefi jsou zvykli si pomahat a akceptuji ji. Klientim poskytuje sviij piibéh, znalosti
ze svého byvalého zaméstnani v uméleckém oboru (moznost povidat si o takovych tématech ¢i
chodit na vystavy), orientaci ve mésté, ve kterém poskytuje peer podporu, nacviky — naptiklad
nakupovani, a hlavné sviij ¢as. Ma pocit, ze v ramci hospitalizace je na ¢lovéka ,, malo casu “,
proto je rada, ze za klienty muze pfijet a ¢ast svého dne jim nabidnout. Do jejiho piibéhu patii
nékolik raznych psychiatrickych diagnéz. Vyzkumna ¢innost s Julii prob¢hla u ni doma na

konci ledna 2023.
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7 ZJISTENI

Tato kapitola prezentuje vysledky analyzy dat ziskanych vyzkumnou ¢innosti a jejich
srovnani S informacemi shromazdénymi v teoretické Casti prace. Pojednava o problematice
uskali spojenych s vykonem pozice peer pracovnika. Zamétuje se na vztah mezi peerem a jeho
klientem, na potencialni zahlceni piibéhy klienti a na ziskané informace o naplni prace peera.
Pojednava o negativnich zkusenostech (ale i podpofe) na pracovisti, o pozici peera, ktery byl
v minulosti klientem organizace, ve které je zamé&stnan, a 0 situacich, kdy se mezi klienty peer
pracovnika vyskytla osoba, se kterou diive navazal osobni vztah. Neposledné se zabyva
obavami o peery ze strany jejich okoli, mirou jejich pracovni neschopnosti a dal§imi uskalimi,
které se objevily v pritbéhu vyzkumnych rozhovorti. Kapitolu uzavird téma strategii feSeni

zminénych vyzev v obecné roving.
7.1 Vztah peer pracovnika a uZzivatele peer podpory

Z analyzy ziskanych dat vyplyva, Ze vSichni Ctyfi respondenti udrzuji s klienty
specificky vztah na pomezi pratelstvi a profesionality. Striktn¢ profesionalni vztah nebo Cisté
pratelsky vztah ani jeden znich nevnima jako vhodny pro spolupraci peer pracovnika

a uZzivatele peer podpory.

Jeden z dotazovanych peeru sdélil, ze béhem casu, ktery ma vyhrazeny na klienta, je to
pro n&j ,, druhej clovek, ne jako ve smyslu kamarad, ale jako lidska bytost, pro kterou tam jsem *.
Kdyby po ném ovSem klient néco zadal po uplynuti tohoto Casu, tak na to nepfistoupi. Také
uvedl, Ze poté na klienty jiZ nemysli, coZ podle jeho slov dokazuje, Ze s nimi nenavazal typicky
pratelsky vztah. Jiny respondent uvedl, Ze peer pracovnik musi mit své profesni hranice, ale

zaroven byt ,, hlubokej, autentickej, otevienej .

Tato zjisténi potvrzuji vysledky vyzkumu Paulsona et al. (1999). Ty pojednavaji o faktu,
Ze V ramci poskytovani peer podpory je na striktni dodrzovani profesionalnich hranic kladen
mnohem mensi dlraz nez u tradi¢nich sluzeb péce o dusevni zdravi. Flexibilitu hranic vztahu

peer-klient vyzdvihuji nejen respondenti, ale také Curtis a Dupre (in Mead et al. 2001).
7.1.1 DodrZovani nastavenych hranic

Jeden respondent uvedl, ze pro n¢j vhodnou technikou udrzeni tohoto specifického
vztahu je oslovovani klientii kfestnim jménem, ale zachovani oboustranného vykani. K tomu

se priklani 1 dalsi respondent, ktery k této technice ptidava dodrzovani své pracovni doby
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a mista, kde se obvykle s klienty setkava, a zdrzeni se sdileni osobnich kontaktd (ve smyslu

osobnich uétt na socidlnich sitich, soukromého telefonniho ¢isla atp.).

Nepotvrdilo se viak tvrzeni Paletka a Ri¢ana (2015) o tom, Ze uZivatelé peer podpory
mayji tendenci nastavené hranice udrzovat — tfi ze ¢tyf respondentd uvedli, ze se s prekrocenim
této hranice ze strany klienti setkali. Nutné je zminit, ze ten, ktery se s takovou situaci nesetkal,
byl Oldtich. Autor bakalaiské prace se domniva, Ze je to z toho diivodu, Ze v dobé provedeni
vyzkumného rozhovoru na pozici peer pracovnika pracoval pouze velmi kratkou dobu a mél
tedy signifikantné omezené zkusenosti. Vyslo tak najevo, Ze v zapadnich Cechach neni vzacné,
kdyz ma klient tendenci ptekradovat nastavené hranice vuci peerovi. Jedna se napiiklad
0 nabidky k tykani. Neobvykla neni ani situace, kdy se klient zamiluje do peer pracovnika nebo
pracovnice. Jeden respondent k tomu pfistupoval tak, Ze opakované odmital klientovy nabidky
a daval mu najevo, ze timto smérem se jejich spoluprace nemuze vyvijet. Pozdéji to vSak jiz
bylo nutné fesit v tymu. Rozhodlo se, Ze na schiizky s nim bude chodit mén¢ ¢asto a bude se
U n¢j stiidat vice pracovnikli. Pokra¢ovani této situace je vSak neznamé, protoze respondent
(z odlisnych divodt) odesel na jiné pracovisté. Presto uvedl, ze to pro néj bylo ,, tezky (...),

tohle bylo fakt jako tézky ““. Dodal, Ze to pro n&j bylo naro¢né vice osobné nez profesionalné.

Dalsi respondent zazil podobnou situaci. Podaftilo se mu ji vsak s klientem zpracovat,
vytesit, a dokonce obratit v pozitivum. Bylo tak mozné s nim ve spolupraci pokracovat. Jako

podstatné uvadi nutnost tyto situace zvédomovat v tymu a vénovat se jim v rdmci supervizi.

Jedna peer pracovnice sd¢lila, ze je pro ni bézné, ze s ni klienti chtéji zistat v kontaktu
i po odchodu z dané socialni sluzby. Bylo pro ni nutné si v této oblasti stanovit jasnou hranici:
., Nemiizu s kazdym ziistat v kontaktu, protoze uz bych nedélala nic jiného, nez Ze bych chodila
na navstévy, coz je sice hezky, ale pak, kdyz ty lidi pribejvaj, tak je to nereadlny. TakzZe ted’ka uz
rikam, Ze jako nevylucuju, kdyz se potkame, nebo kdyz zkusi zavolat, nebo zkusi prijit do
kancelare, tak je urcité rada si vyslechnu, budu vedet, jak se maj, ale nemiizu jim slibit, Ze to,
co jim nabizim v ty sluzbé, tak jim budu nabizet i potom.“ Této pracovnici se také stalo, ze ji
klientka bez upozornéni vzala za ruku a méla zajem takto pokraCovat v chuzi. Peerka ji
vysvétlila, Ze nejsou partnefi, Ze ji nabizi svlij ¢as a pozornost, ale ne chozeni za ruku. To

ke znovunastoleni vhodné hranice vztahu stacilo.
7.1.2 Diferenciace mezi roli pritele a pracovnika

Vsichni respondenti uvedli, ze diferenciace mezi roli pfitele a peer pracovnika je

naroCna. Prvni respondent, ktery na této pozici pracuje nejkratSi dobu, uvedl, Ze se v této
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problematice stale snazi zorientovat. Sdélil vsak, ze jisty si je v tom, ze jeho prace nesmi
vétsiné pomadhajicich profesi pravé kvili podobnosti jejich zkuSenosti: ,,Je tam peerska
pratelska rovina, protoze mame tu stejnou zkusSenost, protoze jsme na jedny lodi.* Dalsi
respondentka uvedla: ,, Spis na zacdtku to bylo ndarocny, to jsem tak néjak jako byla... Byla,
Jjako bezhranicni jsem byla, no tedka uz se to profesionalizovalo. Si clovek zvykne na to drzet
si ty hranice, protoze vi, ze to miize byt nebezpecny. A nemiize se uplné odevzdat.*“ Tento

vysledek predpokladal naptiklad vyzkum Mowbray et al. (1998).
7.2 Zahlceni zZivotnimi pribéhy klienti

Tti respondenti zminili, Ze se jich pfib&hy klientl do jisté miry dotykaji. Dva z nich se

jimi citili byt zahlceni. Na toto mozné tskali peer podpory upozoriovali Foitova et al. (2014).

Jedna peer pracovnice uvedla, ze se v jeji praxi vyskytuji piipady, které jsou pro ni
naro¢né. Jako priklad uvedla sebevrazdu jeji klientky. Sd¢lila, Ze ji to zasahlo a musela to jistou
dobu zpracovavat. Rekla, Ze jednou za ¢as je ji hluboce lito, ¢im si jeji klienti prochazeji.
Zaroven pak sd€luje, Ze nemusi vyvijet vyrazné Usili k tomu, aby se ubranila pfed signifikantni
tizi téchto piibéht. Vnimé, Ze po odchodu z pracovisté se timto uskalim poskytovani peer
podpory nenecha ovlivnit. Jako mozné ditvody uvadi svou letitou zkuSenost na této pozici
a osobnostni nastaveni. Pokud tyto mechanismy nestac¢i, vyuziva intervize, podporu kolegil,
porady, supervize a dalsi nastroje péce o zaméstnance. Dopliiuje, ze jako peer pracovnice k nim
ma stejny piistup jako ostatni ¢lenové tymu. Konkrétné s pocitem zahlcenosti kvili piibéhim
klientl se vSak setkdva bézné. Se smichem ovSem uvadi, ze divodem nemusi byt nutn¢ obsah
rozhovoru, ale samotna komunikace s clovékem. Mluvi o sobé totiZ jako o introvertovi, ktery
je citlivy na intenzitu kontaktl. ,, Vim, Ze kdyz prijdu za svoji vedouci a reknu ji: ,Hele, ted’ mi
neni dvakrdt dobre. Je toho na me néjak hodné. Mam hodné téch kontakti s klientama, ja bych
ted’ potiebovala trochu zvolnit, dam si treba dva tejdny takovy odpocinkovéjsi rezim, budu mit
min klientu, vrhnu se tieba vic na néjakou administrativu. Je to v pohodé? ‘ tak vim, Ze mi vyjde

vstric a bude to mozny,“ sdélila v ramci vyzkumného rozhovoru.
Dalsi respondent také vnima tihu klientskych ptibéhi a nékdy si jimi ptfijde zahlcen.
Kvalitu svého pracovniho vykonu udrzuje tim, Ze ma maximaln¢ tii schiizky za den a mezi nimi

dodrzuje, pro n¢j dostatecné dlouhé, pauzy.

Posledni z respondentl na otadzku, jak na néj ptsobi ptib¢hy jeho klientt, uvedl: ,,Jako

kdybych si cetl knizku. Jo, je to diky tomu, Ze jsem uz slysel pribehii hodné v lecbé (...) nebo
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V ramci terapie, hospitalizace, ve stacionarich. Driv jsem jako pribéh druhych lidi prozival
hrozné moc. Zpéetné si uvedomuji, Ze je to, jako Ze to bylo tim, Ze jsem prozival radsi jiny pribehy
nez ten sviyj. Ted, kdyz se soustredim na svij pribéh, tak se mé ty ostatni pribéhy tolik
nedotykaji. Protoze nejsou moje. Neni to moje rodina, nejsou to moji pratelé. Tezky pribehy se

dejou vsude na svete.
7.3 Vykon naplné prace peer pracovnika

Fakt, Ze ziskal dostatek informaci o Své pracovni néaplni, uvedl pouze Oldfich. Podle
autora to odrazi dobu, ve které na tuto pozici nastoupil. Ptidal se totiz do sluzby, ve kter¢ jiz
peer pracovnici pusobili. To potvrzuje i dal$i respondent, ktery vnima, ze v dnesni dob¢ je napln
prace peer pracovnika pomérné jednoznacnd. Také je k dispozici vicero zdroji informaci,
napiiklad stdze u zkuSenéjSich peerd. Tento a zbyli dva respondenti explicitné uvedli, Ze pii
jejich nastupu do zaméstnani nebyli o této problematice dostate¢né informovani. Stavu
nedostatku téchto informaci odpovidaji zjisténi jak ze zahraniéi, tak z Ceské republiky

(napiiklad Mowbray et al. 1998, Pale¢ek a Rigan 2015).

U dvou respondentii to bylo z divodu, ze v dob¢ jejich nastupu byla peer podpora
v Ceské republice novinkou a pozice peer pracovnika vV mistnich sluzbach témé&f nebyla
peerim. Prestoze si jeden pfisel misty ztraceny v tom, jaké jsou jeho tikoly na pracovisti, tento
stav vnimal i jako pozitivum — svou pracovni napli mohl ptizplsobit své vizi. Posledni
respondent sdé€lil, ze na pracovisti, na kterém diive plsobil, chybéla diferenciace pracovni
naplné ¢lent tymu, vcetné peer pracovnika. Na otazku, jaké informace tedy dostal o tom, co

patii mezi jeho povinnosti, odpovédél: ,, Hele ja nevim. Ja to nevim prosté. *

Uspokojivé mnozstvi informaci o tom, jak maji napliiovat roli peer pracovnika
kvalitnim zptisobem, vsak dle svych slov dostali tii respondenti. U téchto respondenti se tedy
nevyskytuje zdroj stresu, ktery Vv kontextu poskytovani peer podpory pojmenoval napiiklad
vyzkum Mowbray et al. (1998) —nedostatek informaci o tom, jak spravné vykonavat svou praci.
VétSina z nich tyto informace neziskala od zaméstnavatele, k cemuz sméfovala dopliujici
vyzkumna otazka odrazejici dosavadni teorii (viz Ptiloha €. 1). Jako zdroje téchto informaci
uvadéli ostatni peer pracovniky a zékladni kurz pro peer konzultanty. Posledni z respondentt
vSak se sarkastickym smichem uvedl, ze informace o kvalitnim napliiovani pozice peera
nedostal — byl mu poskytnut pouze velmi stru¢ny ramec naplné jeho zaméstnani. S touto

skute¢nosti byl znacné€ nespokojeny.
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7.4 Negativni reakce na pracovisti

Tato podkapitola se vénuje znevyhodiovani peert na zaklad¢ jejich zkuSenosti

S duSevnim onemocnénim.

7.4.1 Stigma

Na otazku, zda se na pracovisti z ditvodu vlastni zkuSenosti s duSevnim onemocnénim
setkal s negativni reakci kolegu ¢i nadfizenych, odpovédél jeden z respondent nasledovné:
., Ne. Jednoznacny jako ne. Naopak ta zkusenost je ocennovana v ty praci. “ Zaroven ocenoval

podporu nabizenou z jejich strany. Odpovédi dalSich dvou byly velmi podobného razu.

Negativni reakci na pracovisti vSak jeden respondent zazil, a to ze strany pracovnika
bez vlastni zkuSenosti s dusevnim onemocnénim. Jako reakci na snahu o feSeni pracovniho
nesouladu si vyslechl stigmatizujici komentar nardzejici na onemocnéni. ,,4 fo uz mi prislo, ze
jako, je jako za hranou, kdy tohle jako Fika clovéku, kterej je na pozici peera, mu jesté davat
Jjakoby dalsi nalepku a takhle ho hodnotit,* sdélil. Tento respondent uvedl, Ze ho tato situace
negativné ovlivnila na dlouhou dobu. Takovy projev stigmatizace na pracovisti tedy potvrzuje
dostupné informace o tom, Ze k nim dochazi i ve sluzbach zaméfenych na podporu osob se

zkuSenosti s duSevnim onemocnénim (naptiklad Mowbray et al. 1998, Wall et al. 2022).
7.4.2 Pocit podiradnosti

3 ze 4 respondentd se S pocitem podiadnosti v ramci zaméstnani na pozici peer
pracovnika nesetkali. Vystizny je vyrok: ,,Jad jsem od zacatku byla strasné krdsné prijata,

opravdu uplné neuveritelne.

Zapornou zkuSenost vSak ma stejny respondent, ktery byl jinym pracovnikem
stigmatizovan. Jedna se zaroven o toho samého respondenta, ktery nedostal informace o jeho
pracovni naplni ani o piedstave kvalitniho vykonu této pozice. V podobné situaci se vyskytl na
obou pracovistich, kde pusobil jako peer. Jedna se o absenci vlastniho pracovniho prostoru.
Vnima, ze dana problematika nemusi byt pro ostatni dilezita, jeho se vSak dotyka. Na jednom
pracovisti mu bylo sdé€leno, Ze z divodu zaméstnani na ptil tvazku své vlastni fyzické misto
nedostane. Na jiném pracovisti mu misto pfidéleno bylo, kdyz vsak nastoupil dalsi ¢len tymu
(na rozdil od peera na plny tvazek), bylo mu opét odebrano. Navic k tomu doslo ,,ze dne na
den*. Respondent jasné vyjadfil nespokojenost s timto pfistupem — takovou zménu necekal,
nikdo ho o ni neinformoval piedem. Nasledné tedy zacal sdilet misto s dal§imi pracovniky
podle jejich aktualni pfitomnosti na pracovisti a ptripadné si své véci stehoval. Respondent

uvadi, Ze ,,shared space “ by pro n&j byl piijatelny koncept, tento mechanismus vSak takové
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podminky nespliuje. Tuto situaci Se rozhodl tolerovat, ale citi se kvuli ni podfadné. Takovou
emoci reflektovali napiiklad Wall et al. 2022. Tyto skute¢nosti nejspis odrazi fakt, ktery nabizi
Mowbray et al. (1998), tedy Ze komplikacim v oblasti téchto interpersonalnich vztahti neni

vénovano dostatecné mnozstvi pozornosti k dosazeni optimalniho pracovniho vykonu peert.
7.5 Podpora na pracovisti

Podpora od kolegt ¢i nadiizenych bylo téma, které se v rozhovorech vyskytovalo téméf
nejcastéji. Fakt, ze by ziskana podpora od kolegti ¢i nadfizenych byla nedostatecnd, nezminil
ani nenaznacil zadny z respondentd. To Koliduje s vysledky vyzkumu Mowbray et al. (1998),
které sdé€luji, ze sledovani kolegové bez zkuSenosti s dusevnim onemocnénim vicéi peerim

nevykazovali znamky podpory.
7.6 Peer jako diivéjsi klient jeho kolegi ¢i nadfizenych

Dva ze Ctyt dotazovanych pracuji v organizaci, ve které jsou zaméstnany osoby, které
jim samotnym v minulosti poskytovaly sluzby péce o dusevni zdravi. Nejedna se vsak o jejich
kolegy v tymu ani o jim nadfizené pracovniky. Dle analyzy ziskanych dat tato skute¢nost nema
zadny realny vliv na pracovni vykon téchto stran. Jedna respondentka o organizaci, ve které je
zaméstnana, uvedla: ,,Nikdy jsem si tam nepripadala jako min nebo vic rovnad s nékym. Plné

Jjako soucast tymu a prosté nepripadala jsem si tam jako nerovné. Nikdy. *

Dalsi respondent o nerovném postaveni peer pracovnikll sdilel zprostfedkované
zkuenosti zrGiznych organizaci v Ceské republice. Ty navitévoval scilem asistovat
pfi implementaci peer konceptu do mistnich sluZzeb a projekti. Na jednom pracovisti se setkal
S peer pracovnici, kterd byla dfive klientkou sluzby, ve které byla nyni zaméstnana. Pro jeji
stavajici kolegy bylo naro¢né ji povazovat za plnohodnotného ¢lena tymu. Uzce to souvisi
s pocitem podfadnosti a fakticky nerovnym postavenim peerd. Potvrzuje to zjisténi Ri¢ana
(2019), které sdéluje, ze komplikace mohou nastat v pfipadé, kdy je peer pracovnik byvalym
klientem ¢i pacientem jeho nynéjsich kolegi. Respondent tuto situaci i v obecné roving€ vnima

jako nestastnou.
7.7 Osobni vztah peeras klientem

Tti ze Ctyt respondentli se vyskytli v situaci, kdy se mezi jejich klienty objevil nékdo,
koho osobné znaji. Opét je mozné, ze tomu tak u Oldficha nebylo z divodu kratké doby

stravené v tomto zaméestnani.
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Co se tyée jednoho respondenta, situace byla vyfeSena tak, Zze s danou klientkou
ihned ozndmil v pracovnim tymu. V ramci né€j a ve spolupraci s danym klientem se nasledné
domluvili, Ze spolupraci povazuji za moznou. Vyjimecné pokraCovali v tykani, nastavili si
pozadované profesionalni hranice a mluvili o tom, co tato spoluprace znamena naptiklad pii
kontaktu se spole¢nymi ptateli (dodrzeni ml€enlivosti ze strany peer pracovnika). I vzhledem
k tomu, Ze respondent je v osobnim zivoté v minimalnim kontaktu s timto klientem, byl
pracovné-klientsky. Respondent vSak pii vyzkumném rozhovoru kladl diraz na fakt, Ze
podobné situace jsou velmi diskutabilni a Ze je nutné k nim zaujmout zna¢n¢ ostrazity postoj.

Upozornuje, ze tyto situace nedoporucuje, ze se nemusi vydafit a Ze nejsou zdaleka idealni.

Dalsi respondentka spolupracovala s klientem, kter¢ho znala ze sluzby, které byla
v minulosti sama uzivatelkou. O jejich pracovnim vztahu mluvila nasledovné: ,, (...) necejtim
nejaky rozdily mezi tim, jestli byl nékdo miij kamarad, to by asi musel bejt jako néjakej hodné
hodné blizkej clovek. Tak to nevim, jaky by bylo. Ale tohle byly spis takovy jako setkdni
Z nemocnice. Kdyz jsme se s téma lidma jako setkavali a tykali si, tak to pak preslo do toho, jo,
a zustala jsem u tykani, coz mi prislo logicky. I to tak chtél tym. Asi kromé toho tykani tam
Zadnej rozdil nebyl (...).

vvvvvv

jeho klientem, muze byt problematicky (naptiklad Mowbray et al. 1998, Paulson et al. 1999).
Zjisténi vSak ukazuji, Ze se tyto situace ve specifickych pifipadech daji zvladnout a pracovnik

muZe s takovym klientem pokracovat ve spolupraci.
7.8 Obavy okoli

S obavami ze strany spolupracovniki, zda vykonavani pozice peera daného respondenta
nadmérné nezatizi, se setkal jeden ze Ctyt dotazovanych peer pracovnika. Od kolegli se mu
dostava otazek, zda se ho negativné nedotyka mluveni o situaci uréitych klientd. Sdélil, ze jeho
kolegové navic snadno poznaji, kdyZ dojde ke zhorSeni jeho dusevniho zdravi. V takovych
situacich se ho dotazuji, co pro n¢j mohou udé¢lat. Uvedl, Ze mu také Casto pomohli. Jejich
podpory si i v této formé vSak vazi a nevnima ji jako mechanismus, ktery by ho stavil do pozice
ménécenného Clena tymu. Fakt, Ze k vyjadieni téchto obav dochazi, vSak potvrzuje zjiSténi

Stuchlika (in Pale¢ek a Ri¢an 2015).
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Dalsi respondent se s témito obavami ob¢asné setkava ze strany rodiny a pratel. Vnima,
ze pricinou je nejspiS nedostateCna informovanost o pozici peera a jejim vykonu. Ze strany
kolegti to slycha minimalné. ,, Spis od lidi zvenci, co mi Fikaji: Jé, ty mas svejch problémii dost,
a jeste poslouchas probléemy druhych. Jasné, ale to se tézko vysvétluje, tieba jak to proZivam
ja, “ sdélil pti rozhovoru. Na otazku, jak ho tyto vyroky ovliviiuji v zaméstnani, odpovédél, ze
kdyz je slysi, vice si dava pozor na to, aby ho poskytovani peer podpory negativné

neovliviiovalo. To pro néj znamena primarné drzet si své hranice.

Autor bakalaiské prace tak naléza odpovéd’ na vlastni otazku zminénou v kapitole
5.2 — zda obavy vyjadfované peerim mohou vést ke zvySenym obavam samotného peera, coz
potencidlné povede k redlnému zhorseni symptomi jeho onemocnéni na zakladé zvySené miry
stresu a naslednému snizeni jeho pracovniho vykonu. V pfipadé dotazovanych respondentii

k tomuto fenoménu nedoslo.
7.9 Mira pracovni neschopnosti

Zvysena pracovni neschopnost oproti kolegim bez zkuSenosti s duSevnim
onemocnénim se vyskytla pouze u jednoho respondenta. Sam uvadi, Ze dle jeho informaci je
vSak nemocnost peer pracovnikii v priméru stejnd jako u jinych pracovnikli. Béhem jeho
peerské praxe u néj vSak doslo ke dvéma ,, dekompenzacim . Disledkem obou byla delsi nez
m¢ési¢ni pracovni neschopnost. Uvadi, Ze mezi diivody téchto zhorSeni patii stres z pracovnich

povinnosti 1 nedodrzovani farmakologického rezimu.

Tyto informace tedy vyvraci zjisténi Paulsona et al. (1999), ktefi oznacili fluktuaci
a zvySené absence peer pracovnikil jako jednu z nejvyznamnéjSich slabych stranek peer
podpory. To, Zze nemocnost peeri nebyva vys$i nez u lidi bez zkuSenosti s dusSevnim
onemocnénim, ukazuje z ¢asti jak autortv vyzkum, tak data obsazena naptiklad v Manualu
zapojeni peer pracovnikli do péce o duSevni zdravi (Foitova et al. 2014) a Zpravé o pfinosu

zapojeni peer konzultantii (Paleéek a Ri¢an 2015).
7.10 Dalsi askali

Na dalsi vyzvy spojené s pozici peer pracovnika, které nebyly reflektovany v teoretické

¢asti prace, prisla v ramci rozhovori fe¢ devetkrat.

Jeden respondent zminil nevyhody zaméstnani na ,,pul uvazku®, coz je standardni

pracovni doba pro pozici peera v Ceské republice. Uvadi, Ze je to nedostatujici pro lidi se
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zkuSenosti s duSevnim onemocnénim, ktefi nepobiraji invalidni diichod. Jsou tak nuceni

pracovat ve dvou zaméstnanich zaroven.

Analyza ziskanych dat pfindsi informace o tom, ze vliv na prozivani reality pozice peer
pracovnika maji i jeho osobnostni rysy. Ukazuje to naptiklad zkuSenost respondenta, ktery je
piirozené introvertné ladény. To v jeho piipadé vede k vysSimu vydeji energie pii komunikaci
s lidmi. Sdélil, Ze se v jeho Zivoté vyskytuji dny, kdy neni na kontakt s lidmi naladény. Mluvil
ovSem také o vlivu jeho zkuSenosti s duSevnim onemocnénim: ,, 7o, Ze je clovek néjak
zotavenej, neznamend, ze je uzdravenej. A Ze nemd svoje obtize. Ty vnitini tézkosti tam byvaji
nekdy, néjaka unava, néjaka, néjaka vnitrni rozlada, néco takovyho tam jako byva, to miize byt,
jo.“

Jeden z respondentti popisuje zprostiedkovanou zkusenost od jinych peert. Zvlasté
v dobé zavadéni pozice peer pracovnika do systému péce o duSevni zdravi chybéla
informovanost tymu: ,, (...) kdyz ten tym si nevédél rady, co by ten peer mél délat, tak ho vyuzival
pro leccos, co bylo potieba, ale nebylo tam tolik prostoru na tu peerskou, cisté ryze peerskou
praci. “ Tento fenomén se tedy prokazal i v Ceské republice — v zahrani¢i na né&j bylo poukéazano
jiz na ptelomu tisicileti (viz vyzkum Mowbray et al. 1998). Tento respondent zazil také odchod
lidi z této pozice kvilli jeji narocnosti. Jako diivod uvadéli, Ze je pro né t€zké se opakované
zabyvat vlastnimi naro¢nymi zkusenostmi z oblasti dusevniho onemocnéni a jejich piibéhu.
Vnima také obecnou zatéz, kterou piinasi prace s lidmi. Zvyraziiuje navic obtiZnost prace

s lidmi s duSevnim onemocnénim, ktefi se nachdzi v naro¢né fazi nemoci. Duraz klade na

sebepéci a faktory, které téZkost této prace vyvazuji.

Dalsi respondent jako obtizné uvadi dny, kdy se v zamé&stnani déje néco nesnadného.
Jako ptiklad jmenuje aktualné hospitalizované klienty a umrti uzivatelt sluzby. Jako zptsob

zvladani téchto tézkosti vyzdvihuje nutnost drZet si osobni i profesni hranice.

Re¢ piisla i na konflikt s klientem sluzby. ,, Mé asi nejvic rozsekalo, kdyz nékdo byl
neprijemnej na me, " sdélil vramci vyzkumného rozhovoru jeden respondent. Jednalo se
0 situaci v dobé pandemie onemocnéni Covid-19. Respondent pii navstéve jednoho z bytd, ve
kterych dand socialni sluzba poskytuje klientim ubytovani, pouzil vétsi miru kontroly, neZ na
kterou byli klienti zvykli. Tykala se, relativné razné, pobidky k tiklidu prostor. Klient reagoval
pouzitim vulgarismi mifenych na respondenta. Ten situaci vyiesil odchodem z bytu. Nésledné
se tato zkuSenost a reakce peer pracovnika probirala v ramci supervize. Kolegové a vedouci
sdileli souhlas i nesouhlas s jednanim respondenta, dle vlastnich slov byl vSak ,, oSetien ““ a byla

mu poskytnuta podpora.



37

7.11 Strategie zvladani uskali obecné

Jeden z respondenti jako nejvhodnéjsi feSeni vyzev, které piinasi peerstvi, vidi jejich
sdileni s kolegy. Kdyby vSak problémy piesahly pro n¢j tinosnou miru, z pracovniho mista by
jednoduse odesel. Negativni aspekty tohoto zaméstnani vyrovnava vnimanim své sebehodnoty,

sebelaskou a védomim faktu, Ze se o sebe dokéaze postarat.

Dalsi respondent problémy fesi piimo s lidmi, kterych se tykaji, at’ jsou to klienti nebo
spolupracovnici. Jako zdroj pomoci v ndro¢nych situacich na pozici peera vyuziva terapie, na
které dochézi. Jako podstatné jmenuje také praktikovani jogy, dopiavani si masazi a chozeni na

prochazky s ptateli.

I dalsi respondent vyuziva moznost sdileni problémi s kolegy. V piipadé nutnosti
svolava tzv. ptipadové porady, na které jsou pfizvani vSichni spolupracovnici, ktefi jsou
zainteresovani v ptipadu daného klienta. Uvadi, ze tato setkani mu dovoli se na situaci podivat
I Z jiného Uhlu a pfinasi moznost ,, ulevit si* vV bezpeéném prostiedi. Také vyuziva prostor na
supervizich, kde mize sdilet i to, jak se ve své roli na pracovisti citi, nebo co by potieboval,
aby se mu pracovalo lépe. Poukazuje i na setkdvani peer pracovnikii napfi¢ sluzbami
organizace. Rovnéz popisuje moznost vyuziti psychoterapie. Jako variantu, kterou zadny jiny
respondent nezminil, se smichem, avSak seriozné sdilel i alternativu ,,jit do lesa a tam to

vykricet“. To, Ze si nevéd¢l rady, potfeboval se zorientovat nebo mél na pozici peera potize, se

mu vSsak stavalo primarné v jeho zacatcich.

Jiny respondent fesi uskali peerské prace tim, Ze védomé dba na svou kapacitu
a dodrzuje sviij obvykly pocet schiizek s klienty za den. Hojné taktéz vyuziva sdileni zkuSenosti
ze schiizek s klienty formou intervizi, na coz navaze domlouvanim dal$iho postupu prace. Jako

klicové jmenuje rovnéz supervize a tymové porady.

Vsichni dotazovani peer pracovnici také zminili dalsi zdroje podpory ¢i ,,dobiti
energie®, dohromady Sestkrat. Opakovaly se témata cviceni a fyzického pohybu, kontaktu
S blizkymi lidmi, setkavani se s dalsimi peery ¢i lidmi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim
a vénovani se konicklim. Respondenti mluvili rovnéz o dostatku spanku, pravidelném
stravovani, traveni Casu v piirodé a styku s klienty, jejichz stav se momentalné zlepsuje.
Jednomu peer pracovnikovi poméha také védomi toho, Ze ,,ty ovoce ty (...) prace nebyvaji
vidycky jako vidény hned. Ze to je néjaky seminko zasety, ktery tieba az casem se jako zohledni.

A to, Ze clovek nevidi ten pokrok hned, je zdakonity. *
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Neposledné peerim pomaha také fakt, ze na spolupraci s klienty se nepodili sami, ale
sdal§imi c¢leny tymu. Diky informacim obsaZzenym ve vyzkumnych rozhovorech Ize
konstatovat, ze na cetnost negativnich aspekti zazivanych peery ma klicovy vliv kultura
pracovisté, na kterém je zaméstnan. To, jak peeti tiskali spojena s poskytovanim peer podpory

vvvvvv

zkuSenostech a osobnim nastaveni.
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8 ZAVER

Stanoveny cil prace, tedy predstaveni konceptu peerstvi a ziskani praktickych poznatkt
0 vyzvéach, které mize peer pracovniklim pfinést, autor povazuje za naplnény. Koncept peerstvi
prostupuje celou praci, je predstaven jeho vznik i aktualni podoba a jsou vymezena zékladni
témata, ktera se s nim poji. Vyzkumna ¢ast byla zaméfena na tuskali, ktera poskytovani peer
podpory miize piinaset samotnym peerim. Vénuje se jejich realné podobé v jedné organizaci
v zapadnich Cechach a jejich feseni. Vysledky vyzkumu nékdy potvrzuji, jindy vyvraci ndktera
tvrzeni z dosud dostupnych zdroji tykajicich se implementace peer podpory do praxe. Tato ¢ast
prace rovnéz prinasi poznatky, se kterymi se autor nesetkal pti reSerSi pramentl o peer podpote,

tedy informace nereflektované v teoretické ¢asti prace.

Vztah peer pracovnikii v zapadnich Cechach K jejich klientiim odpovida mezinarodnim
doporuc¢enim pro poskytovani peer podpory. Jednd se o vztah na pomezi profesionality
a pratelstvi, jehoz podoba je aktivné reflektovana. Udrzovani zadoucich hranic tohoto vztahu
je pro peery naro¢né, hlavné v pocatcich jejich zaméstnani na této pozici. Polovina respondentti
uvedla, Ze se n€¢kdy citi byt zahlceni ptibéhy svych klientl. Lze tedy konstatovat, Ze i tato oblast
patii mezi vyzvy, se kterymi se ncktefi peer pracovnici setkdvaji. S nedostatkem informaci
0 vlastni pracovni naplni se peer pracovnici setkavali primarné v dobé prvniho etablovani této
pracovni pozice. Pokud do role peera nastoupili v tomto obdobi, pracovni napli sami dotvareli.
Vyzkum potvrzuje fakt, ze nékteti peer pracovnici ¢eli vyzvam v podobé€ negativnich reakci na
pracovisti na vlastni duSevni onemocnéni. Neni to vSak Casté. VéEtSina respondentii naopak
upozoriiovala na velkou miru podpory, kterou jim jejich kolegové a nadfizeni pracovnici
poskytuji. V rdmci vyzkumu se autor nesetkal se situaci, kdy by dotazovany peer pracovnik byl
byvalym klientem jeho stavajicich spolupracovniki. Diky zprostfedkované zkuSenosti jednoho
respondenta vSak 1ze potvrdit, Ze tato realita mtze ptinést vyznamna rizika — na peer pracovnici
V této situaci jeji kolegové nahlizeli jako na podifadného ¢lena tymu. Stav, kdy se mezi klienty
peert objevila osoba, se kterou pracovnik v minulosti navazal osobni vztah, se jim a jejich
koleglim bud’ podafilo vyfesit tak, ze s klientem mohli navazat profesionalni spolupraci, nebo
s nimi jednoduse peefi nepracovali. Nékteti peer pracovnici se setkavaji s obavami o jejich
duSevni zdravi spojené s vykonem této pracovni pozice — jak od kolegl ¢i nadfizenych, tak
V osobnim zivoté. Ke zhorSeni jejich duSevniho zdravi ani sniZeni jejich pracovniho vykonu
vsak vyslechnuti téchto obav nevede. ZvySena mira pracovni neschopnosti se potvrdila pouze

u jednoho ze Ctyt respondentii. Mezi nejCastéjsi zpiisoby feSeni uskali, ktera poskytovani peer
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podpory piinasi, patéi intervize, supervize a osobni psychoterapie. Podstatné pro peer
pracovniky je také neptetézovani se a naslouchéni svym potfebam. Z vyzkumnych rozhovort
vyplynuly i dal$i problematické oblasti, se kterymi se peer pracovnici setkavaji. Jednalo se
naptiklad o konflikty s klienty, nevyhody pracovniho poméru na polovi¢ni tvazek nebo umrti

klientd.

Za podstatné zjisténi autor povazuje také fakt, ze signifikantni vliv na prozivani reality
pozice peer pracovnika maji i jeho osobnostni rysy a prozité zkusenosti. Dulezité je zdiraznit
i existenci dobré praxe, a to takové, Zze peer pracovnici uskali jejich pozice vzdy fesi se
spolupracovniky. Tyto vyzvy totiz ovliviiuji cely tym.

v

Aby bylo mozné vystupy tohoto vyzkumu potvrdit i z jinych perspektiv, 1ze ho rozsitit
0 rozhovory s vedoucimi pracovniky sluzeb ¢i projektta, do kterych jsou zatazeni peer
pracovnici, Se zamé&stnavateli peert a S jejich klienty. Rovnéz je vhodné se zaméfit i na peery
ve svépomocnych skupinach a sluzbach poskytovanych lidmi se zkuSenosti s dusevnim
onemocnénim. Autor prace doporucuje provést dalsi vyzkumy také na oblast vlivu rysi
osobnosti a zitych zkuSenosti na vnimani reality pozice peer pracovnika a vykonu této profesni
role. Jako vhodnou sféru zajmu shledava i ptisobeni kultury pracovisté a kultury organizace, ve

které je peer zaméstnan.
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10 RESUME

The main research question ,,What challenges do peer workers face because of this
position and how do they deal with them?* is answered mostly by the practical part of this
bachelor’s thesis. It was achieved by using semistructured interviews and qualitative content
analysis. Among the most important findings coming from this thesis is the fact that peer
workers in Western Bohemia successfully maintain the recommended relationship with their
clients somewhere between a professional relationship and friendship. However, users of peer
support try to cross the set boundaries from time to time. The interviewed peer workers do not
feel imperior or stigmatized at their workplace very often. Another significant finding is the
fact that increased amount of taken sick leave or the fluctuation of peer workers is not common
in Western Bohemia. It was confirmed that although employment at this position brings many
potential challenges, peer workers are mostly able to deal with them. That is primarily thanks
to cooperation with the team they work in. The most common strategy is utilising intervisions
and supervisions. Peer workers also put an emphasis on the support they receive from their

colleagues.



11 PRILOHY

Priloha ¢. 1: Osnova polostrukturovaného rozhovoru
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TEMA ZAKLADNI BODY

MOZNE DOPLNUIJICI BODY

Uvod Piedstaveni se

Jméno, co a kde studuji

Ugel vyzkumu

Bakalatska prace, jeji cil

Informovany souhlas

Anonymita

Podpisy

Deklarace vlastni zkuSenosti s

duSevnim onemocnénim

Uvazovani 0 zaméstnani na pozici

peer pracovnika

Navazani vztahu s | Co vas pfivedlo k zaméstnani na

respondentem pozici peer pracovnika?

Jak dlouho ho vykonavate?

Co vas na této praci bavi?

Co ze své osobni zkusenosti
nabizite na pozici peer

pracovnika?

824

Jaké benefity pfindsi vase peer

podpora klientim?

A jaké vam?

Jaky ma tato prace vliv na vase

duSevni zdravi?

S jakymi obtiZzemi se setkavate na

této pozici?

Vztah s klienty Jak pracujete s hranici mezi
ptatelstvim a profesionalnim

vztahem s klienty?

DrZite ji striktn€ nebo je
flexibilni?
Nakolik je pro vas tato hranice

dilezita?

Vnimate udrzeni striktné
profesionalniho vztahu s klientem

jako nutné?

Jak toho docilite?

Je to pro vas narocné?

Mate néjakou negativni zkuSenost
pfi vazném piekroceni

profesionalni hranice?

K ¢emu doslo?
Jak jste situaci feSil/a?
Podafilo se vam znovu nastolit

adekvatni hranice?
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Jak na vas pusobi zivotni piibéhy

klienta?

Jaky maji vliv na vas zivot?

Mate pocit, ze vas zahlcuji?

Nadfizeni a

kolegové

Byl vam pii nastupu do tohoto
zamé&stnani poskytnut dostatek
informaci o tom, jaka je vase

pracovni naplin?

Jaké informace to jsou a jakym
zpusobem jste je dostal/a?

Byly pro vas srozumitelné?

Dozvéd¢l/a jste se, jak mate roli
peer pracovnika podle nazoru
zaméstnavatele napliovat

kvalitné?

Dafi se vam toho dosahnout?
Pokud nedozvéd¢l/a: Chybi vam

toto vysvétleni?

Setkal/a jste se s negativnimi
reakcemi vasich kolegii ¢i
nadfizenych kvili vasi zkuSenosti

s duSevnim onemocnénim?

Podcenovali vas napiiklad?

V dtive provedenych vyzkumech
néktefi peer pracovnici
deklarovali, Ze je na n¢ pohlizeno
jako na podfadného ¢lena tymu.

Mate takové zkuSenosti?

Jakou podporu dostavate od
kolegii ¢i nadfizenych a v jaké

mire?

Je ji dostatek?
Pokud ji nedostavate nebo ji

nedostavate dostatek, kde ji

hledate?

Je zde néco, co vam od

nadfizenych ¢i kolegli chybi?

Je n&ktery z vasich klienti ¢lovek,
kterého jste pred nastupem na tuto

pozici povazoval/a za kamarada?

Jak s tim pracujete?
Jaky to mé vliv na vas pracovni
vztah?

Je to naro¢né?

Nachazi se mezi vasimi kolegy ¢i
nadfizenymi nékdo, kdo Vam
diive poskytoval sluzby v ramci

péce o duSevni zdravi?

Jaky to mé vliv na vas vztah?

Vyjadtil nékdo z vasich kolegt ¢i
nadfizenych obavu, zda vykon

role peer pracovnika nepovede

Pokud ano: Jaky to na vas mélo

vliv? A na vykon vasi pozice?
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k vasi nadmérné zatézi ¢i
potencidlnimu zhorSeni Vaseho

zdravotné-dusSevniho stavu?

V literatuie jsou sporné informace
o tom, zda jsou peer pracovnici

V pracovni neschopnosti Castéji
nez pracovnici bez zkusenosti

S dusevnim onemocnénim. Jak
hodnotite vasi absenci v praci ve
srovnani s Vasimi kolegy

,nepeery«?

Reseni

Jak nepfijemnosti Spojené
s vykonem role peer pracovnika

fesite?

Co vam pomaha tato uskali peer

prace vyrovnavat?

Napadaji vas néjaké dalsi

komplikace, které jsme nezminili?

Je zde néco, ¢eho jsme se nedotkli

a chté¢l/a byste to zminit?

Ukonceni

Podékovani

Za ucast, ochotu a davéru

Rozlouceni




o1

Priloha ¢. 2: Prepis rozhovoru s respondentkou

Rozhovor probéhl na ptani respondentky u ni doma. Pfedchazelo mu kratké, spontanni povidani
0 tom, jak se ji aktualné dafi v Zivoté. Autor bakalarské prace tuto peer pracovnici osobné zna,

jejich vztah vSak nelze popsat jako blizky. Tuéné jsou vyznaceny vyroky autora.

Tak jo, tak oficialné na uvod — jsem teda Kai Fajfrd, studuju na filozoficky fakulté na

Zapadocesky univerzité, studuju socialni praci.

Aha... (usmiva se)

Jsem ve tret’aku, takZe mé ¢ekaji statnice a tohle je pro bakalarku.
Aha... (usmiva se)

Cela bakalaika je o peer konceptu a zaméiuje se i na ty pozitiva i ty negativa, co prinasi,
a trochu je tam o historii a tak, jenom tak jako okrajové... A ten vyzkum jako takovej je

zamérenej pravé na ty negativni stranky peerstvi.
Negativni? (prekvapené)

Jo. ProtozZe... Bude tam prostor na to si povidat i o néjakych pozitivnich, ale jakoby cil je
zjistit ty negativni, protoZe co jsem jako psala tu teoretickou ¢ast ty prace, tak nejcastéjs

se prosté piSe o pozitivech pro klienty.
Aha.

Pak se piSe o pozitivech pro pracovniky — pro peery. A velmi malo se piSe o negativech
pro peery a myslim si, Ze je to taky jako velmi dileZita stranka véci, protoZe to neprinasi
jenom pozitivni véci, ma to i jako svoje uskali a ty uz jako v zahranici zacinaji byt vic
probadany, ale v Cechach skoro viibec. Je to pravé takovy jako bily misto v tom vyzkumu,

takZe proto se na to zaméruju.
Tak to jsem zvédava, protoze ja to mam spojeny spis jako s pozitivnima vécma...

Tak to je super, to je super. No a chtéla bych deklarovat vlastni zkuSenost s dusevnim
onemocnénim. S duSevnim onemocnénim se potykam diagnostikované od mych
sedmnacti, nediagnostikované od utlyho détstvi a je to néco, co obrovsky prosté ovliviiuje
mij jako kaZdodenni Zivot. A taky uvaZuju, Ze bych se nékdy sama stala peer

pracovnikem.

A jaky mas diagnézy?
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(odboceni od téematu)

No, takze bych se té zeptala, co té privedlo k zaméstnani na pozici peerky?
Co mé ptivedlo?

Hm.

(odmlka)

Tak Gplné na zacatku, ja jsem viibec nevédéla, ze takova pozice existuje, a moje [¢lenka rodiny]

s tim pfisla domu, s tim, Ze bych méla zkusit jit na pohovor.
Hm.

Ze si mé& tam umi piedstavit. No a vlastné az potom jsem si o tom zalala zjistovat n&jaky véci
a uvédomila jsem si, ze s mejma hospitalizacema, ze by kone¢né to, co jsem si prozila, mohlo

davat n&jakej smysl a tieba to bejt pro nékoho uzite¢ny.
Jasné.

Jo... A to je vlastn¢ doba pied [vice nez 4] lety, protoze v [organizaci] jsem [vice nez 4 roky],
nebo to uz [budou vice nez 4 roky], od roku [odstranéno z divodu anonymizace] jsem

nastoupila.

Co té na ty praci bavi?

(odmlka)

Bavi mé, ze mtizu bejt s lidma, ze pro ty lidi miizu bejt uzitecna, ze mize bejt k uzitku ten mj
ptibch.

Hm.

A... Jako smysl mi to dava. Dava my to smysl... I kdyby to pomohlo jednomu ¢lovéku, tak to

mélo divod, Ze jsem tam byla.
Jasné.

No... A setkavam se se skvé€lejma zpétnejma vazbama, a co mé jest€¢ bavi je taky jako
[organizace] jako firma, protoZe si myslim Ze to je skvéla bublina, ve ktery se miizu ocitnout
a [odstranéno z divodu anonymizace] je to jednodussi byt v takovyhle firme, kde jsou lidi

zvykly si vzajemné pomahat a naslouchat.
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Hm. Jasné.

Jo, takhle né&jak, jestli to staci.

Jo, urcité, jako neméj z toho Zadnej stres-

Ne, ja si to- ja si- ja si spis jako uvédomuju ty souvislosti, kdyz o- kdyz to ¢lovek fika nahlas.
A mame ¢asu, kolik chceme, takZe nemusis na nic spéchat, nic.

Jo, jo.

Co ze svy zkuSenosti nabizi$ na tyhle pozici svejm klientim?

Hm... Prost¢ jako Upln¢ to stéZejni je ten pfibéh. A uz jsem se naucila za tu dobu, co jsem ve

firm¢, ze malokdy povidas ten ptibéh jako celej, vzdycky jsou to né€jaky useky z toho ptibehu. ..
Hm...

Ktery néjak jako souvisi zrovna s tim, u jakyho jsem ¢lovéka, co mu chci fict, a vétSinou vezmu
kousek toho piibéhu a davam ho jako k dispozici tomu ¢lovéku. Pak myslim, Ze dost Casto
davam i svy bejvaly vzdélani, ktery je [uméleckého zaméfeni], takze se bavim tieba

s nékterejma lidma o vytvarnu a chodime na vystavy...
Hm...

A... A asi nejcastéjc t€ém lidem nabizim sviij ¢as, no, prosté, ze ja si myslim, Ze v nemocnici
dost Casto se stane, ze toho Casu je malo, tak jim mlZu nabidnout, Ze ten ¢as opravdu pro né
mam. TakZe kdyZ za nimi jdu, n€kdy je to hodina, nékdy je to min, n€kdy je to vic, ale prosté
davam jim ten cas.

rvr

Jasné. Jaky benefity prinasi tvoje peer podpora klientim?

Ja doufam, ze maj pocit, ze jim nékdo naslouchd, s n¢kterejma cvicim, s nékterejma maluju,
takovej urcitej nacvik toho, co je ¢eka, az nebudou v [socialni sluzb€]. K nam se ¢asto dostavaj
klienti, kteti nebydleli [ve mésté, kde peer podporu primarné poskytuje], takze nékdy i nabizim-
pomdham jim se zorientovat ve mésté, pomaham jim fungovat, nakupovat a... Jesté jednou

otazku?

Jaky benefity pFinasi tvoje peer podpora klientim?

Ja myslim, ze hlavné je to ten ¢as. Hm.
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Jakej ma tahle prace vliv na tvoje dusevni zdravi?

Jé. (usmiva se) SpiS mi to pomaha a nabiji m¢ to. Ale jsou dny, kdy se v praci déje néco
naro¢nyho. Kdy... Jsou klienti, ktefi jsou zrovna hospitalizovani. Zazila jsem uz v praci jedno
umrti, nebo teda nezemiel ptimo u nés, ale v nemocnici, ale kdyz za tim klientem néjakou dobu
chodis, tak je to pak naroény, takze nékdy pfijdu domd a mam radost, jakej ten den byl...

A n¢kdy na dvé hodiny vytuhnu...
Jasné...

A mam toho docela dost. A zvykla jsem si, protoze mam polovi¢ni Gvazek, takze nejCastéjs
mam za den dv¢ schlizky a jednu skupinu, na ktery jsem s kolegama. To je takova ta skupina

na byt¢, kde se fesi, co funguje, co nefunguje, jaky jsou vztahy.
A s jakyma obtiZema se setkavas na pozici peer pracovnice?

S obtiZzema... Ty jo, to bude pro mé t&€zky fict, protoZe ja jsem jako- ten tym nas je malej a jsem

dobfte pfijimana. ObtiZema...

(odmlka)

To nevim.

(odmlka)

Jsou spis véci, ktery mné jako vadi osobné. A to je uzivani drog nasSich- nasich klientt.
Proc¢ ti to osobné vadi?

(odmlka)

N¢gjak si myslim, Ze kdyz je ¢lovék v nemoci, takZze, Ze jako o ty si nerozhodnou, kdezto u téch
drog, Ze se jako rozhodli je brat, no. Ale nechci nikomu kiivdit, kazdej k tomu m¢l divody

zacit, jo, ale, ale n¢jak se mi s lidma, ktery berou drogy, huf pracuje.
Jo.

Pak asi je téZky, coZ se mi stalo, kdyz mi nékdo vynada.

Hm.

To je nepfijemny. A nechci mu vracet stejnou minci.
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Hm.

Tak, to je asi jako narocny.

Jasné, to chapu.

Hm. Jesté jednou, jak to bylo?

Jaky obtize.

Obtize.

Nebo klidné miizeme pokracovat dal.
Pokracujem.

Ja tam pak mam néjaky konkrétnéjsi otazky.
Pokrac¢ujem. Hm.

Tak ted’ se vrhneme na tviij vztah s klientama. Jak pracuje$ s hranici mezi piatelstvim

a profesionalnim vztahem s klientama?

No, to jsem si musela stanovit hned v tvodu, hned, co jsem zacala pracovat v [organizaci],
protoZe na zacatku jsem byla takova natéSend. Hrozné mé to vSechno bavilo a zajimalo a byla
jsem jak utrzena ze fetézu a davala jsem se dost cela. Ale ono to miiZe bejt nebezpecny, protoze
ty lidi si na to zvyknou a pak ty hranice mizej. No, takZe ted’ka jsem si, fakt jako vétSinou to
délam tak, Ze jim hned, hned na zacatku jako fikdm, jaky mam moZznosti a co jim mizZu
nabidnout. A... KdyZ chtéji néco, kdyZ chtgji tfeba jako vic ¢asu, neZ miizu nabidnout, nebo

tieba jedna klientka mé hned chytala za ruku, a ze se povedeme za ruku.
Hm.

Tyhle véci se snazim hned v pocatku jako... Ufiznout.

Hm.

A vysvétlit. A... A davam si pozor, abych, aby tam byl potfad ten vztah jako né&jakyho
pracovnika a toho klienta a vlastn¢ porusila jsem to jenom jednou a mam jednoho klienta, se

kterym jsme zUstali prateli.



56

Hm.

Jo, a ten je [odstranéno z divodu anonymizace]. A... S tim jsme teda zistali v pfatelském

kontaktu i po tom, co uz u nas neni.
Jo.

No. Ale jinak si ty hranice drzim, protoze ty lidi by... Je zajimavy Ze, kolik mame, jak mame...
Naplnénost... Mame [méné nez 20] klientt v [socialni sluzbé] ted’ka, bude to piibyvat.

A pracuju tak s polovinou.
Jo.

S tak sedmi, deviti. N&kteti m¢ néjak vibec jako nepotiebujou a hned se tak néjak zabydlej,
zacnou chodit rychle do prace a nemaji vlastné ani ten Cas, ani neciti tu pottebu bejt jako se
mnou. Nekteti naopak jako velkou. A néktefi ti feknou, ze by jako si chtéli povidat kazdej den,
to uz bych zase méla ¢as jenom na n¢, uz bych nemohla nabizet ¢as t€ém ostatnim, takze musim

si drzet hlavné ten ¢as. A néjakou tu hranici toho zaméstnance, no.
Jasné.

Nevim, jak to pfesn¢ popsat.

Rozumim ti. Proc je pro tebe tahle hranice dilezita?

Abych si odpocinula. Abych mohla jako nabrat energii zase na ten dal$i den. Na to- jo, protoze
nekdy jsou ty piribéhy jako fajn, ale hodné Casto jsou dost narocny. Pottebuju taky nékdy

odpocivat, no.

Urcité.

Proto tifeba kolegové maji vikendovej pohotovostni telefon a ja jako peerka ho nemam.
Jo, jasné.

Jo, abych fakt ty vikendy méla volny. A je to tak taky i v ostatnich sluzbéch, Ze ty peefi ten

pohotovostni telefon nemaji. A taky, abych se mohla vénovat svym konicktim. (usmiva se)
Jasné...

No a cviceni a tak. Potfebuju ty hranice k tomu, abych méla volne;j Cas.
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Jasny.
Jo.

S tim klientem, jak jsi poruSila tuhle hranici, jak jste zistali prateli, jak to probihalo,

zatimco byl jesté tvym klientem?
(odmlka)
Jakoby, rozvijel se uz ten pratelskej vztah jako p¥i tom-

Jako m¢ k nému- jako ja jsem véd¢la jak to ma on, on védél jak to mam ja a dobfe se nam spolu

fungovalo, jo, ale dokud byl u nas, tak jsem drzela ten pracovné, pracovné-klientsky vztah.
Jasné, jo.

A teprve az kdyz odchazel, tak jsme se dohodli, Ze bysme se jesté vidéli. A kdyz jsme se pak
jako vidéli vickrat, ne zase, Ze bysme se vidali néjak Casto, jo. Ale hodné si drzim, kdyZ od nas
lidi odchazi, tak by si chtéli, by se chtéli i po ukonéeni [vyuzivani socidlni sluzby], chtéli by
zustat v kontaktu, a to jsem si musela naucit davat hranici v tom, ze nemuzu s kazdym zlstat
V kontaktu, protoze uz bych ned¢lala nic jiného, nez Ze bych chodila na navstévy, coz je sice
hezky, ale pak, kdyz ty lidi pfibejvaj, tak je to nerealny. Takze ted’ka uz fikam, Ze jako
nevylucuju, kdyz se potkdme, nebo kdyZ zkusi zavolat, nebo zkusi pfijit do kancelate, tak je
urcité rada si vyslechnu. Budu védét, jak se maj, ale nemiizu jim slibit, Ze to, co jim nabizim

Vv ty sluzbé, tak jim budu nabizet 1 potom.
Jasné.
To neni prosté v mych silach.

Jasné, jasné. Je pro tebe naro¢ny udrzZovat tu hranici mezi pratelstvim a profesionalnim

vztahem?

Spis na zacatku to bylo naro¢ny, to jsem tak néjak jako byla... Byla, jako bezhrani¢ni jsem
byla, no ted’ka uz se to profesionalizovalo. Si ¢lovék zvykne na to drzet si ty hranice, protoze

vi, Ze to mliZze byt nebezpecny. A nemiize se uplné odevzdat.
Jasné.

Hm.



58

Stalo se ti nékdy, Ze by klient prekrocil tvoji hranici?

Tak moje hranice tfeba bylo, kdyz to, kdyz jsem §la za klientkou a ta mé prosté chytla za ruku
a uz chtéla se se mnou vést za ruku, tak jsem ji musela jasn¢ fict, Ze nejsme partnefi, Ze jsem
tady pro ni, ale Ze se za ruce vodit nebudeme. Ja jsem dost nékdy az na dne$ni dobu jako takova
slusnd, takze kdyz na mé n¢kdo zacne jako bejt nepifijemnej a nadavat mi, tak to je taky uz za

mou hranici.
Jasny.

No... Ale prost€ se to stava, no, a n¢kdy je to tim, jaky ten clovék je, n€kdy je to tou nemoci.

To je riizny.
A jak na tebe piisobi Zivotni pribéhy klienta?
(odmlka)

Konkrétné se chci zeptat na to, Ze pravé v nékterych jakoby vyzkumech, ktery byly uz

provedeny prede mnou-
Hm.

Tak, Ze néktery peeri uvadéli, Ze ty pribéhy je zahlcujou. Tak jestli z toho mas podobnej

pocit?

Ne&kdy jo, nékdy té to zahlti, protoZe jsou fakt ptib&hy, ktery jsou t€zky hodné. Ty lidi si proZzili
neskutecné slozity a drasticky véci a rodina je tfeba vyloucila a tak. Ale ja se docela drzim to,
ze jsme se dohodli s vedouci, ze budu mit prosté dvé, maximalné tfi schlizky za den. A to si, to
je pro mé& né&jak schudny. Kdyz jsem tfeba mluvila s peerkou, ktera je v [organizaci] nejdyl
a fikala mi, ze ma tfeba Sest schiizek, tak to, to si myslim, Ze uz bych jako nedavala, jo. A pak
taky si hliddm, abych mezi t€émi schlizkami méla néjakou mezeru a pak je taky rozdil, jestli ta
schiizka je o tom, Ze si fakt povidame, ze a n&jak feSime ten pfibch, at’ uz mij, nebo ne muj,
jako na zédkladé¢ toho myho ptfibehu, nebo kdyz je to fakt jenom povidani a néco jinyho je, kdyz
s tim ¢lovékem nékam jdu, jdeme spolu na vystavu, jdeme spolu na prochazku, tak to je zase

jinak narocny.
Ted’ bych se pfesunula k tématu ,,nadfizeni a kolegové“.

Aha... (zvidave)
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Byl ti pFi nastupu do tohohle zaméstnani poskytnutej dostatek informaci o tom, jaka je
tvoje pracovni napli?
No, tpln¢ na zacatku jsem byla vlastné informovana hlavné diky tomu peerskymu kurzu.
Hm.

A myslim, Ze jsem vlastné byla asi druha peerka v [organizaci], po [prvni peer pracovnici].

Nebo druha, tieti zarovei. Ze jsme si to tak n&jak otukavaly vzajemng.
Jo.

Jo, Ze jsem jako si... Ale ur€ité jsem byla jako pfijata jako ¢len tymu. Oni mé, oni radi- nebo
radi, jako, jsou zvédavi na ty moje postiehy. Ale to, co jako budu délat, coz je nékdy fajn, ale
n¢kdy je to taky jako narocny, jsem si tak néjak vymejsSlela sama, takze kdybych méla mluvit
0 tom, co délam s téma lidma, tak jako Uiplné nejcastéjs je taham ven z bytu, jako jo, aby piisli

do jinych prostiedi, aby néco zazili, co pro né neni kazdodenni.

Hm.

Hm.

Na ten kurz té [vyslala organizace]?

Ano.

Jo.

Jo.

A byly pro tebe dostate¢ny ty informace, ktery jsi dostala do zacatku toho zaméstnani?

Tak jelikoZ ja mam hroznej problém s koncentraci, tak pro mé to prosté byla zaplava véci, ktery

jsem si tak néjak tak jako prelouskavala. V ty dob¢ jsem se jeste rozvadéla.
(odbocent od tématu)

Takze to bylo takovejch véci, Ze jsem ani dalsi informace nevyhledavala a byla jsem rada, ze
mam prosté praci, kterd mé bavi. Ze to byla jedina takova ta opérna noha, v ty dobé mé to drzelo
nad vodou. Myslim si, Ze kdybych to neméla, Zze bych moznéd skoncila jako na dalsi
hospitalizaci, ze bych to nedala, ale s tim, Ze jsem m¢la praci a fajn kolegy, tak jsem to néjak
jako... To. A kurz byl fajn, kurz byl fajn, pro mé¢ na kurzu bylo néro¢ny vlastn¢ jenom to, kdyz

jsem se ucila poprvy sdélovat ten sviij piibsh. Ze jsme si ho méli napsat a musela jsem to tam
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vypravét. A ted’ka to tieba fikam na [Kurzu pro peer pracovniky], Ze jsem to méla napsany,
plakala jsem, tfasly se mi ruce, byla jsem z toho strasné nervozni a dneska po téch [vice nez
Ctyfech] letech, kdyz vypravim ten ptib¢h, tak uz je to takovy ohlazeny a uz jsem si to tolikrat

zkusila, Ze uz je to takova jako... Bé€zna zalezitost, no.
Kdyz jsi nastoupila, priSla sis nékdy jako ztracena v tom, co mas délat?

To n€kdy ztracena asi jo, ze jsem jako nevédéla... Ja tam mam dost, ja tam mam dost jako
svobodu, co se tyCe ¢asu. A... Musela jsem si to sama v sobé néjak nastavit. Byla jsem dfiv
zvykla chodit do prace ,,od do*“. A protoze jsem pracovala vétSinou jako [odstranéno z duvodu

anonymizace]. Jo, tak tohle byl jinej zptisob prace. Tak jsem se to na zacatku vlastné jako ucila.

A uvitala bys, kdyby ses od [vedouciho pracovnika] dozvédéla néjak vic, jako vic néjakej

navod na tvoji pozici?

Tak ja jsem to s nima vzdycky konzultovala, no, takze... Ale jak fikdm, na zacatku jsem byla

jedna z téch prvnich peerek. A tak se to tak n¢jak vSechno formovalo ¢asem.

Dozvédéla ses od zaméstnavatele, jak mas tu roli peerky napliiovat kvalitné? Ne jenom

jak ji mas napliiovat, ale jak ji mas napliovat dobie?
(odmlka)

To jsem se spi§ dozveédéla od ty nejstarsi peerky v organizaci. Ta mi byla jako velkou oporou.
[Odstranéno z divodu anonymizace]. My mame jednou za mésic, eh, setkani peerd. Kdyz jsem
zac¢inala, byly jsme na tom setkani jenom [méné nez 5] a ona mi byla velkou jako inspiraci
a podporou a mohla jsem se ji tam se v§im svéfit. Takze to ja jsem byla takhle jako opecovavana

si pfipadam jako hodné.
Hm, jo. MaS pocit, Ze se ti daFi tu praci délat kvalitné?

Ty jo, jako myslim si, zZe jo. Kdybych se na to divala hodn¢ z nadhledu. Ale j& mam hrozné
pochybnosti, jo, ze n€kdy si fikam: ,,Ty jo, maji ty véci smysl?*, ale ja si to prosté fikdm

u lec¢eho.
(odboceni od tématu)
Mas pocit, Ze je to néco, s ¢im by ti mohli pomoct v [organizaci]? Nebo je to-

Jesté jednou tu predchozi otdzku?
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Jestli se ti dari kvalitné napliovat pozici peera.
Jo, s ¢im by mn¢ mohli pomoct?
(odmlka)

Jestli kdyz mas ty obavy, jestli si mysliS, Ze jako by bylo dobry, kdyby to néjak vic

opecovavali?

Ne, to ja jsem si pfipadala opecovavana dost. Ale je pravda, a to je dany 1 tou jako diagnozou,
jakou mam. Ja mam takovou... Na jedny strané mé diagnostikovali jako [odstranéno z divodu
anonymizace], pak mé diagnostikovali jako [odstranéno z divodu anonymizace]. A... Ja vim,
ze mn¢ pomize, kdyz mé nékdo, eh... Pochvali, nebo kdyz slySim tu zpétnou vazbu, jo.
A nékdy prave jak jsem si nejistd, tak si i o ni i jako fikam. TakZze mné- jsem rada za kolegy,

ktery mém, Ze mi to nabizi.

Hm, jo. Setkala ses nékdy s negativni reakci kolegi nebo nadfizenejch kvili tomu, Ze mas

zkuSenost s duSevnim onemocnénim?
To ne, to urcit€ ne.

V nékterych vyzkumech, ktery uz byly udélany, tak peefi mluvili o tom, Ze je na né nékdy
kviili tomu pohliZeny jako na podfadnyho ¢lena tymu. Jestli to chapu dobre, tak ty jsi ten

pocit neméla?

Ne, ja jsem od zac4atku byla strasné krasné ptijata, opravdu tplné neuvétitelné.
To je super slySet.

Jo.

Jakou podporu dostavas od kolegii nebo nadiizenejch? A v jaky mife?

Velkou, kolikrat si fikam, Ze jsou- Ze jsou dobry, Ze to se mnou zvladli. Potom mam, jeden-
jedna z kolegyn je moje velka kamaradka, Ze spolu chodime i na vylety, jezdime. Mame
supervize v tymu. A... Muzu s téma lidma mluvit o ty svy praci, sdilime to, co se déje na

schiizkach, takze citim velkou podporu. Hm.
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Je néco, co ti od kolegii nebo nadiizenejch chybi?

To asi ne, nijak jako néco, co bych mohla vypichnout, asi nemam. A vzdycky mé potési, jako
kdyz to, kdyz mée jako pochvali, no. Ale to je prosté s tim, jak se mné nedostavaly néktery véci,

tak vzdycky mam radost, kdyz se mi ted’ka dostavaj. Oni jsou na mé¢ strasn¢ hodny jako.
To je super.

Vzdycky spi$ fikam, ty jo, ze uz mi nefeknou: ,,[Kfestni jméno respondentky], uklidni se.

(smich)

A stalo se ti, Ze nékterej z tvejch klienti byl tvym kamaradem nebo jste méli néjakej

wewrs

osobnéjsi vztah pied tim, neZ se stal tvym klientem?
(odmlka)

Ty jo, ted’ si nejsem jista, ale urcité nékdo byl. Protoze to byli lidi, se kterejma jsem si i vlastné
pii ty praci tykala. Jo, a to si vlastné tykdm jenom s lidma, se kteryma jsem si tykala uz diiv.
A to si myslim Ze byli tak dva, se kteryma jsem se znala z nemocnice? Uz ted’ka nevim.
S jednim klukem jsem se znala ze stacionafe ve [odstranéno z divodu anonymizace]. Tak, takze

stalo, no.
Jak jsi s tim pracovala?

Ja myslim, Ze ty schiizky byly stejny jako s ostatnima lidma. J4 mezi nima nedé€lam Zadny jako
to... Asi jsou mi jako, n€kdo je mi tfeba bliz$i nékdy. Nekomu tieba- jak fikam, tfeba lidi na
drogach jsou pro mé hif uchopitelny, ale ja néjak tam jako necejtim néjaky rozdily mezi tim,
jestli byl nékdo muij kamarad, to by asi musel bejt jako néjakej hodné hodné blizkej ¢lovek, tak
to nevim, jaky by bylo. Ale tohle byly spi$ takovy jako setkdni z nemocnice. Kdyz jsme se
s téma lidma jako setkavali a tykali si, tak to pak pteslo do toho, jo, a zlistala jsem u tykani, coz
mi pfislo logicky. I to tak chtél tym. Asi kromé toho tykani tam zadnej rozdil nebyl. Nebo jsem

ho nedélala.

Jasné. Nachazi se mezi tvejma kolegama nebo nadiizenymi nékdo, kdo tobé driv

poskytoval sluzby v ramci péce o duSevni zdravi?

No, mezi kolegama, tak se nachdzela jedna kolegyné, ktera ale ted’ je na matetsky. Jo, ale nebyla
to kolegyné z tymu, byla to kolegyné z [organizace]. Ja jsem, ty jsem dost dlouho vykala. A ona
mi pak nabidla tykani. No. (smich)
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Mélo to néjakej vliv na vas vztah v ramci prace?

Ja si myslim, Zze to mélo jako vliv na ni, Ze si musela na to zvyknout, Ze z [kfestni jméno

respondentky] je ted’ [odstranéno z divodu anonymizace] kolegyné. Asi pro ni to muselo bejt

vvvvvv

Pro tebe teda nebylo?
Ne.
Prisla jsi si rovna k ni, k ty kolegyni? Rovnocenna?

Tak vzhledem k tomu pfijeti v [organizaci], kdy vétSina lidi mi hned nabidla tykani, nabidli mi,
7e kdyz si budu pottebovat poradit, kdyz budu potiebovat i individualni supervizi, tak, ze-
Nikdy jsem si tam nepfipadala jako mif nebo vic rovna s nékym. PIn¢ jako soucést tymu

a prosté nepfipadala jsem si tam jako nerovné. Nikdy.

Jo... To je super. Vyjadril nékdo z tvych kolegii nebo nadrizenych obavu, zda vykon role
peer pracovnika nepovede k tvoji nadmérny zatéZi nebo potencialné ke zhorSeni tvyho

zdravotniho stavu?

Tak k tomu ur¢ité n&kdy doglo, no. Ze to, Ze to na mé je vidét, kdyz je mi hiF. A bylo to spis
ve smyslu, Ze, Ze oni hned poznaj, Ze je mi jako néco je. A hned se to zacalo jako fesit. Jako ne
fesit... Ptali se me, jak mi mizou pomoct. Dost ¢asto mi taky pomohli. J& si myslim, Ze tam je
velka vyhoda v tom, Ze ty lidi jsou zvykli pomahat. Takze kdyz vid¢€li, ze se hor§im, tak jsme

se o tom bavili, a to bylo hrozné dilleZity. Jesté jednou mi to piecti, jak to bylo?

Vyjadril nékdo z tvych kolegt ¢i nadfizenych obavu, zda vykon role peer pracovnika

nepovede Kk tvoji nadmérny zatéZi ¢i potencialnimu zhorseni tvyho zdravotniho stavu?

Ptaji se mé nekdy, kdyZ se tesi néjakej pacient, jestli to nemé na me¢ vliv. Hm. Spi§ otazkama,

no.

Jasné. Pravé v nékterych vyzkumech, tak se o tom psalo v tom kontextu, Ze to vlastné byla
takova vlastné jako potenciilné sebenapliujici predpovéd’, Ze ten Clovék tieba byl
v pohodé, ten peer, a Ze tieba nékdo z kolegt, tak tif‘eba vyjadril tu obavu, Ze jestli déla

tuhle praci, tak jestli se sam nezhorsi.

Hm.



64

A Ze vlastné ten ¢lovék nad tim jakoby zacal premyslet a byl z toho vystresovanej, aby se

nezhorsil, a ve vysledku diky tomu se zhorsil.

Jo! Jo, jo.

Tak jestli néco takovyho, s nécim takovym mas zkuSenost?
Mg asi nejvic rozsekalo, kdyz nékdo byl nepiijemnej na me. No...
(odmlka)

Nevim, dal.

Byli na tebe neprijemny klienti nebo pracovnici?

Klienti. Jo, protoze v covidu my jsme to méli udélany tak, ze jsme pracovnici, mame byty,
kazdej m¢l na starost jeden byt, abychom se nepotkavali. Kdyby doslo k tomu, Ze by v tom byté
onemocnéli klienti covidem, takze ja jsem méla na starosti byt, jsem musela trochu dohlidnout,
aby se v tom byté uklizelo. A kdyZ jsem tam byla ne uz jako jenom ten peer, kterej, neni
kamarad, ale je to spi§ takovej druh, takovej souputnik, tak najednou jsem tam byla v roli
n¢koho, kdo tikéa jako: ,,Délej tohle, délej tamto,* a na to oni nebyli zvykli. A u jednoho ¢lovéka,
kdyZ jsem mu prosté fikala: ,,Prosté tadyto si uklidis, uZ se na to nemizu divat, vzdyt’ je to
zbyte¢né tady mit takovej nepotadek, tak on mi fek, Ze se chovam jako hovado a jesté néjaky
takovy véci, jako pfipominky. No, ale zase jak je to v organizaci zvykem, my jsme to pak tesili

na supervizi, tak jsem byla oSetiena.
Jasné, jo.

I kdyZ nemyslim si jako Ze uplné jako... My jsme tam taky fesili to, protoze ja jsem mu fekla

néco v tom smyslu, ty jo, ted’ka uz nevim, jestli to feknu presné...
(odmlka)

Jako... Ze jestli se chce chovat takhle, tak Ze ja tady nemusim bejt. A sebrala jsem se a §la jsem
pry¢. A jestli to bylo jako z pozice pracovnika uplné spravna reakce, jestli jsem se nemé¢la

zachovat jinak jsme pak fesili.



65

Jo... A jakej byl vysledek?
(odmlka)

Nekteii kolegové fikali ze mam pravo na svoje reakce, a Ze to nevidéli nijak Spatné, a nékomu
piislo, ze on Sel na m¢, na mé ,,s pistoli a ja na ného s kulometem*, nebo tak. Takze u né¢koho

mi to vadila, ta, to... Ale... Ale... Spi§ m¢ podrzeli, no.

Jo, hm... V literatuie jsou sporny informace o tom, jestli jsou peefi v pracovni
neschopnosti ¢astej§ nez kolegové nepeeri. Jak hodnoti§ ty svoji absenci v praci ve

srovnani s kolegama nepeerama?

To bych fekla, Ze je stejny. Ale... Jsou dny, kdy jsem rada, ze mizu zavolat svoji nadfizeny, ze
to dneska nedam. Takze si beru sick day, anebo se domluvime, Ze si to napracuju, anebo si beru
volno. Ale posledni dobou se mi ten psychickej stav hodné zlepsil a stavéa se mi to fakt hrozné

ziidkakdy.
TakzZe ti to prijde srovnatelny?

Jo, jo, to tieba kdyZ vidim kolegu, kterej ma [vice nez dv€] déti, tak to, ten si myslim, Ze je
doma cast&js. V danych situacich. A moje situace je ted’ka diky bohu stabilizovana. Ja jsem

rada.

Ted’ bych se jesté zeptala na néjaky jako FeSeni. Jak ty neprijemnosti, ktery miZou

vzniknout s vykonem role peer pracovnika, iesi§?

Tim, ze vSechno sdilim s tymem. Jo, ze prosté piijdu ze schiizky, a kdyz se néco stalo, nebo
vubec jsme jako zvykli, ze kdyZ... Kdyz jsme tam spolu, protoze jsme, Ze jo, malej tym, je nés
jenom [mén¢ nez Sest], jeden vedouci, tak, tak se vSechno hned sdili. Hned se o tom mluvi.
A tim se to, tim se to jako fesi a domlouvame si dal$i postupy, pak jsou supervize taky. A pak

mame kazdy pondéli poradu, kde se planuje co, kdo, s kym, jak, proc.
Jasné.
Hm.

A co ti ty néjaky negativni aspekty pomaha vyrovnavat? TakZe kde hledas naopak ve

svém Zivoté pozitiva, co té nabiji?

Co mé nabiji. [Odstranéno z diivodu anonymizace]. Potom jezdim [odstranéno z divodu

anonymizace] na kurzy malby. To mé bavi hodné¢, protoze jsem kdysi chtéla bejt slavna malitka,
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coz uz se mi asi nepodafi. (Uusmivd se) Ale pofad mam malbu hrozné rada, tak to m¢ nabiji.
Dobrej film. Prochazky, vylety. Cviceni! To i délam s n¢kteryma klientama, ze s nima cvi¢im,
protoze jak se pii cvieni vyplavujou ty dobry latky do hlavy. Tak to si myslim, ze fakt strasné
pomaha, no. Takovy jako patndctiminutovy cvic¢eni. To se snazim zafadit do svyho denniho

rezimu. TakZe tak to mam.

Tak na zavér bych se té jeSté chtéla zeptat-
To uz je zaveér? (prekvapené)

No, uz se blizime ke konci.

Jo...

Tak jestli té napadaji néjaky dalS$i komplikace nebo negativni aspekty peer prace nebo
prace slidma v tymu, cokoliv, co se tyka tvyho zaméstnani, ktery jsme jesté jako

nezminili?
To nevim, jsme to tak probrali, Ze...
Hm...

Ja myslim, ze dualezity je fict, ze jakoze, Ze kazdej ten peer podle toho, kde je, kde je
zamestnanej, tak si ta... Ta jeho pozice tak néjak jako vznikd samovolné a trosku si ji sdm
naplni. Jo, j& jsem si ji opravdu naplnila tim, Ze se snazim ty lidi vytahovat z téch byt. Aby
tam nezlstavali zavieny, protoze to je ten muj piib&h, Ze vlastné mné se zacalo v tom Zivoté
néco ménit ve chvili, kdy jsem vyrazila jako ven. Potkdvala jsem jiny lidi, snaZila jsem se najit
praci, snazila jsem se prosté... Zmeénila jsem ty vzorce, na ktery jsem byla zvykla, protoze
mozna trosku jsem takova [zminka o diagndze], nevim, nevim... Jsem, mam obsedantni
pfedstavy, a obcas néco kontroluji, a kdyZ jsem do toho zabtedla, tak jsem se strasné ztratila
vzdycky v tom Zivote a zhorSoval se ten stav. A tak, kdyz vidim, Ze jsou na tom podobné&, nebo

ze... Tak tohle jim vlastné€ j& jim nejvic nabizim, aby néjak narusili ty zajety koleje, no.

Jasné. Je jesté néco, cokoliv, pozitivni, negativni, o tvoji praci nebo o tvy zkuSenosti, co

bys chtéla zminit?

To nevim. Pro mé je ta prace jako... Ja jsem diiv si myslela, ze budu prosté¢ malitka nebo
designérka, jeden Cas jsem to délala a hrozné¢ mé to bavilo, ale pak jsem zjistila, Ze zaprvy
nejsem uplné ta vyvolena, a tak jsem ted’ka nesmirné rada, ze mam praci, ktera m¢ bavi a ze

pracuju s lidma, at’ uz jsou to klienti nebo kolegové, se kteryma je mi dobie. To je pro mé



67

strasné dulezity. Jo, 1 kdyz néktery dokazou bejt nékdy nepiijemny, co se tyce téch uzivatelt,
a dokézou délat jako rizny véci, nékdy dany povahou, nékdy dany nemoci, tak, tak tam chodim
rada. Coz je pro m¢ myslim obrovska jako vyhra v tom, co se mi jako v zivot¢ stalo nebo déje
nebo ¢im prochazim, protoze tieba v rodiné takovou odezvu, nebo takovy zrcadlo nemam, jako
kdyz jdu do prace a fakt s t¢éma lidma miizu sdilet cokoliv. Hm. Je to tfeba i rozdilny, ja jsem
pted tim pracovala ¢aste¢né v [jiné organizaci] a tam jsem tfeba o tom svym piibéhu moc mluvit
nemohla, jo, abych ty lidi jako nezatézovala jesté jako n¢jakejma svejma piibéhama. Takze tady
je to, tady si myslim ze si jako s téma uzivatelema, eh, mn¢ se néjak nelibi slovo klient, tak ze,
7e si davame vzajemné, bych to n&jak fekla. Ze si to n&jak, Ze si délam, Ze jsme si sami sebou
peerama, no. Ja jim a oni mng¢. I se od nich tieba ob¢as néco uc¢im, dozvidam. A je to svobodny.
Je to svobodny, Ze si mizu hodné... Jsem byla zvykla fakt ,,od do* pracovat a ted’ka si mizu
hodné s tim Casem jako, si ho pfeskupovat podle sebe. Mam dost svobodu v préaci. Nikdo mé&

nikam néjak jako zésadné netlaci. Nic jinyho mé nanapad4, co bych jesté mohla fict.
Dobfre! Tak ja ti moc dékuju za tucast, ochotu a diivéru, moc mi to pomohlo urcité.
Prosim, prosim! Tak to nebylo tak dlouhy.

TakzZe tohle je ode mé v§echno, vypinam nahravani.
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Priloha ¢. 3: Informovany souhlas

Informovany souhlas s icasti ve vyzkumu
D¢kuji za Vasi ochotu zcastnit se nize popsaného vyzkumu.

Informace o vyzkumu:

Vyzkumna c¢innost je povinnou soucasti bakalarské prace Kai Fajfri. Jeji zpracovani je
podminkou dokoncéeni studia oboru Socidlni prace, ktery spada pod filozofickou fakultu
Zapado&eské univerzity v Plzni. Vedouci prace je Ing. Mgr. Stépanka Syrovatkova. Cilem
bakalarské prace je predstavit koncept peerstvi a piinést praktické poznatky o vyzvach, se
kterymi se mohou peer pracovnici na jejich pracovni pozici setkat. Ugelem vyzkumu je ziskat
informace o negativnich aspektech prace na pozici peer pracovnika u osob, které jsou na této
pozici zaméstnani v zdpadnich Cechach.

Tento kvalitativni vyzkum probiha v prosinci 2022 a lednu 2023. Respondenti byli zvoleni na
zaklad¢ zamérného, nepravdépodobnostniho vybéru. Sbér dat probihd prostiednictvim
polostrukturovanych rozhovort, jejichz ptfedpokladana doba trvani je ptiblizné 1,5 hodiny.
Ziskana data budou anonymizovana, zpracovana pomoci kvalitativni obsahové analyzy

a podlehnou komentované transkripci.

Kontakt na vyzkumnika

e-mail: fajfrova@students.zcu.cz

Informace o respondentovi:

JMENO a PIHMENT: ..oneitii i

pracuje jako ......ooeiiiiiii Ve SIUZbE ..o

Mozn4 rizika
Prestoze s ucCasti na tomto vyzkumu nevznikaji Zadnad konkrétni rizika, béhem rozhovoru
muzete pocitovat nepiijemné pocity, protoze se jeho obsah dotyka citlivych a potencialné

stresujicich témat.
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Prohlaseni

- Potvrzuji, ze jsem se seznamil/a s informacemi o tGcelu a pribéhu vyzkumu Kai Fajfru.
- Ma ucast v tomto vyzkumu je dobrovolna.

- Jsem obeznamen/a s tim, ze mohu kdykoliv svou spolupraci na tomto vyzkumu zrusit a data

ode mé¢ ziskand tak nebudou nikde zvefejnéna ani uzita ve vyzkumu.
- Ucasti na tomto vyzkumu u mé nevznika narok na odmeénu.
- Souhlasim s tim, Ze z rozhovoru bude potizen audiozdznam a ze z né€j vznikne piepis.

- Souhlasim se zvefejnénim mnou poskytnutych dat, s jejich analyzou a s publikaci vysledki

vyzkumné ¢innosti.

- Jsem si védoma, ze data budou anonymizovdna — budou uchovavéna pod kdédem a ve

zvetejnéné formé mi bude ptideleno jiné jméno.

Vyse uvedena svoleni a souhlasy poskytuji dobrovolné na dobu neurcitou az do odvolani

a zavazuji se je neodvolat bez zdvazného divodu.

Potvrzuji, Ze jsem pievzal/a podepsany stejnopis tohoto informovaného souhlasu.

Podpis respondenta Podpis vyzkumnika



