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Souhrn: 

Téma bakalářské práce zní „Postoj zdravotnického personálu k vybraným oblastem 

života během pandemie COVID-19 a po skončení pandemické vlny.“ Obsahuje dvě hlavní 

části – teoretickou a praktickou. V teoretické části shrnujeme teoretická východiska, dále 

kapitoly well-being, postoje života, onemocnění COVID-19, distanční výuku žáků a stu-

dentů, vztahy ve společné domácnosti, profesi všeobecné sestry a závěrem charakterizujeme 

psychohygienu. Praktická část popisuje kvalitativní výzkum, jež jsme realizovali formou 

polostrukturovaných rozhovorů s otevřenými otázkami. Jednalo se o zjištění skutečnosti, jak 

pandemie COVID-19 a následné období ovlivnilo postoje zdravotnického personálu k vy-

braným oblastem života. Výzkum pro nasycenost dat obsahuje rozhovory s pěti participanty 

– všeobecnými sestrami. Bylo jednoznačně zjištěno, že práce všeobecných sester  



na covidovém oddělení měla vliv na vnímání postojů života participanty. Výsledky jsou zná-

zorněny v tabulkách a interpretovány v praktické části bakalářské práce. Stanovený hlavní 

cíl byl splněn na základě splnění dílčích cílů. 

  



Abstract 
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Title of thesis: The Attitude of Nurses to Selected Life Areas during the COVID-19  

Pandemic and Afterwards 
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Number of pages – unnumbered: 80 

Number of appendices: 2 

Number of literature items used: 105 
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Summary: 

The topic of the bachelor's thesis is " The Attitude of Nurses to Selected Life Areas during 

the COVID-19 Pandemic and Afterwards." It consists of two main parts - theoretical  

and practical. In the theoretical part, we summarize theoretical foundations, chapters well-

being, life areas, COVID-19 disease, distance learning for students, relationships in shared 

households, the profession of nurse, and we characterize mental hygiene. The practical part 

describes qualitative research that we conducted in the form of semi-structured interviews 

with open-ended questions. The aim was to find out how the COVID-19 pandemic  

and the subsequent period influenced the attitudes of healthcare personnel towards selected 

areas of life. The research for data saturation includes interviews with five participants - 

general nurses. It was unequivocally determined that the work of general nurses  

in the COVID department had an impact on the perception of life areas by the participants. 



The results are displayed in tables and interpreted in the practical part of the bachelor's thesis. 

The main goal was achieved based on the fulfillment of partial goals. 
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ÚVOD 

Toto téma jsme zvolili z důvodu zájmu analyzovat, jak práce na covidovém oddělení 

během pandemie COVID-19 ovlivnila vybrané životní postoje zdravotnického personálu  

a jaké měla případné dlouhodobé dopady týkající se jejich osobního života. Námět na zvo-

lení daného tématu podpořila má osobní zkušenost s prací na covidovém oddělení. Ráda 

bych se tématu psychického zdraví zdravotníků, jakožto neustále aktuálního a velmi vý-

znamného tématu, věnovala i v rámci diplomové práce na navazujícím magisterském studiu. 

„Po sestrách bylo a je požadováno, aby zvládaly nepředstavitelné. Své tělo i mysl 

přivádějí sestry často až na hranici svých možností, aby zachránily životy pacientů. Zatímco 

celá společnost se snaží koronaviru vyhnout, sestry musí čelit pandemii v plném rozsahu. 

Přesto, že se částečně podmínky pro práci sester při péči o pacienty s Covid-19 od začátku 

vzniku pandemie zlepšily (dostatek OOPP), jedná se obecně o velkou zátěž, která se odráží 

i v osobním životě sester.“ (Krátká, 2022). 

Hlavním cílem této práce jsme si zvolili po zhodnocení teoretických východisek po-

psat zkušenost všeobecných sester s prací na covidovém oddělení a tím ovlivnění běžných 

součástí života jako jsou vztahy ve společné domácnosti, domácí výuka dětí stran distanční 

výuky a vztah k samotné profesi všeobecné sestry. Dosažení hlavního cíle jsme docílili po-

mocí zvolených dílčích cílů.  

Získané výsledky jsou interpretovány v praktické části bakalářské práce. Výsledků 

jsme docílili pomocí zvolené kvalitativní metody výzkumu prostřednictvím rozhovorů s pěti 

participanty. Soubor NLZP byl vybrán cíleně jakožto nejpočetnější složka zdravotnického 

personálu a též zástupce nejintenzivnějšího kontaktu s COVID-pozitivními pacienty, jimž 

poskytoval odbornou zdravotnickou péči. Detailně je metodologie a další náležitosti vý-

zkumu sepsány v praktické části práce.  

V teoretické části jsou shrnuta teoretická východiska a další zvolené kapitoly. Cha-

rakterizujeme pojem „well-being“, který úzce koresponduje se zvoleným tématem. Násle-

duje kapitola zabývající se vysvětlením termínu „postoje života“. Též stručně prezentujeme 

přehledný souhrn o onemocnění COVID-19. Dále se zaměřujeme na charakteristiku témat 

shodujících se se zvolenými dílčími cíli – distanční výuka, vztahy ve společné domácnosti, 

profese všeobecné sestry. Definujeme taktéž psychohygienu, která se shoduje se závěrem 

práce. 
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Rešerše bakalářské práce byla zpracována pod záštitou Státní vědecké knihovny 

v Plzni, jenž byla doplněna o vlastní rešerši na základě vyhledávání dle zvolených klíčových 

slov a included kritérií. Informace jsme též čerpali z odborných článků a studií převážně 

z databází PubMed, UpToDate, Nature Medicine, Medvik či Google Scholar. Veškeré pou-

žité zdroje byly ocitovány dle pravidel citační normy ISO690. V bakalářské práci jsou abe-

cedně seřazeny a publikovány v seznamu literatury. 

Bakalářská práce je určena čtenářům jakožto nahlédnutí do poskytování zdravotnické 

a ošetřovatelské péče během pandemické vlny COVID-19 očima všeobecných sester a jejich 

současnému vnímání postojů k vybraným oblastem života během poskytování péče COVID-

pozitivním pacientům a srovnání po uplynutí pandemické vlny s dlouhodobým odstupem.   

„Ošetřovatelská profese si zaslouží uznání, a to nejen v časech krize.“ (Krátká, 2022). 
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TEORETICKÁ ČÁST 

1 TEORETICKÁ VÝCHODISKA 

Zvolené téma bakalářské práce bylo vybráno z důvodu masivního dopadu nové  

kovidové pandemie na celý svět. COVID-19 je považováno za vysoce infekční onemocnění, 

které je způsobováno koronavirem SARS-CoV-2. Je důležité prozkoumat vliv pandemické 

vlny na psychosociální faktory zdravotnického personálu, který bezprostředně poskytoval 

péči COVID-pozitivním pacientům v akutní krizové situaci celosvětové pandemie.  

Bakalářská práce tohoto námětu by měla být použita k objasnění a pochopení těchto půso-

bení.  
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2 TERMÍN „WELL-BEING“ 

Pojem „well-being“ označuje stav, kdy jedinec prožívá pozitivní emoce, je spokojen 

s životem, má pocit smysluplnosti a účelu života, a je schopen se účinně vyrovnávat  

s náročnými krizovými situacemi. Za nejbližší český ekvivalent je označován „blahobyt.“ 

Koncept well-beingu je často rozdělován na dvě hlavní složky: subjektivní well-being a psy-

chologický well-being (Diener, 2018). 

Subjektivní well-being se týká hodnocení kvality vlastního života zahrnujícího jak 

kognitivní hodnocení – například spokojenost se životem, tak afektivní složku – časté  

prožívání pozitivních emocí a málo negativních emocí (Diener, 2018; Steptoe, 2015). 

Psychologický well-being se zaměřuje na hlubší rozměry osobního růstu, smyslu ži-

vota, autonomie, seberealizace a zvládání vztahů s ostatními (Diener, 2018; Ryff, 2018). 

Výzkumy potvrzují, že well-being je významně ovlivněn mnoha faktory, včetně ge-

netických faktorů, životních událostí, osobnostních rysů, sociálního prostředí a zdravotního 

stavu (Abdullahi, 2020). 

2.1 Well-being všeobecných sester 

Well-being, neboli pohoda neboli blahobyt, je důležitým ukazatelem kvality života 

a profesionálního fungování zdravotnických pracovníků, včetně všeobecných sester. Všeo-

becných sester se well-being týká nejen ohledně jejich pracovního prostředí a interakcí  

s pacienty a multidisciplinárním týmem, ale také jejich osobního života (Ross, 2017). 

Profesní well-being sester je úzce spjat s kvalitou poskytované péče, pacientské spo-

kojenosti a bezpečností pacientů. Když se sestry cítí dobře, jsou více schopny poskytovat 

vysoce kvalitní odbornou péči (Kieft, 2014). 

Na druhou stranu syndrom vyhoření, který může být důsledkem stresu z práce, nad-

měrné pracovní fyzické i psychické zátěže nebo nedostatečné podpory, může negativně 

ovlivnit well-being sester a snížit kvalitu péče, kterou poskytují (Dall´Ora, 2015). 

Z toho vyplývá, že podpora well-beingu sester je klíčová pro účinnost a kvalitu zdra-

votnických služeb. To zahrnuje poskytování podpůrných pracovních podmínek, jako je 

úměrná pracovní zátěž, dobré vztahy s kolegy a vedoucími pracovníky, možnosti profesního 

rozvoje a růstu a efektivní mechanismy pro zvládání stresu (Labrague, 2018).  
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2.2 Well-being všeobecných sester během pandemie COVID-19 

Pandemická vlna COVID-19 měla hluboký dopad na zdravotnický personál po celém 

světě, včetně všeobecných sester. Působení v první linii stran péče o pacienty postiženými 

virem SARS-CoV-2 představovala pro všeobecné sestry značný zdroj akutního stresu  

a mohla negativně ovlivnit jejich well-being (Labrague, 2020; Magerčiaková, 2023). 

Mnoho studií ukázalo, že sestry během pandemie COVID-19 hlásily vyšší míru úz-

kosti, stresu a příznaků syndromu vyhoření. Byly konfrontovány s rizikem nákazy, nadměr-

nou pracovní zátěží, nedostatkem ochranných prostředků a psychickou nejistotou. To vše 

mělo dopad na jejich psychické zdraví a well-being (Leng, 2021; Barello, 2020). 

Nicméně, výzkumy a studie též ukázaly, že všeobecné sestry, které měly přístup  

k podpoře a zdrojům pro zvládání stresu, jako je například psychologické poradenství  

nebo podpůrné skupiny, měly lepší schopnost vyrovnat se s těmito náročnými podmínkami 

a udržet svůj well-being na příznivé rovině (Blake, 2020). 

Dané studie jsou zahrnuty v referencích této bakalářské práce a byly našimi teoretic-

kými východisky.  
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3 TERMÍN „POSTOJE ŽIVOTA“ 

Termín „postoj“ z psychologického hlediska vyjadřuje určitý vztah člověka k jinému 

člověku či jevu, předmětu. Většina postojů je získaných, nicméně své zastoupení mají i po-

stoje vrozené. Postoje získáváme pomocí své vlastní či zprostředkované zkušenosti s danými 

objekty. Charakteristicky jsou relativně stabilní a trvalé. V běžném životě se obvykle nemění 

(Studium Psychologie, 2020; Švamberk, 2020; Hayes, 2021; Hartl, 2015). 

Funkce zmíněných postojů lze rozdělit do následujících pěti skupin. První funkcí jsou 

instrumentální postoje, které pramení z praktických či utilitárních důvodů. Týká se to tedy 

složek, při nichž hledíme na případný prospěch (např. sociální výhody). Druhou funkcí jsou 

kognitivní neboli poznávací postoje, kterými si lidé tvoří názor na svět a pomocí kterých 

zpracovávají informace. Třetí funkcí jsou hodnotové postoje vyjadřující hodnoty, sebepojetí. 

Zaměřují se na hlubší orientaci a jejich případná změna je velice náročná. Čtvrtou funkcí 

postojů je funkce ego-obranná, jež člověka ochraňuje před anxietou a devalvací ega.  

Poslední pátou funkci tvoří sociálně adjustační postoje. Tyto postoje dodávají člověku cel-

kový pocit, že je součástí jisté sociální skupiny (Studium Psychologie, 2020; Švamberk, 

2020; Hayes, 2021; Adler, 2020; Výrost, 2008; Nakonečný, 2009). 

Postojům lze též přiřadit následující tři složky. Počínající složkou je část kognitivní, 

která utváří člověku názor na danou situaci, objekt, předmět. Je založena na veškerých in-

formacích, které doposud člověk o věci získal a také na rozumových úvahách. Druhou složku 

tvoří složka emocionální, jenž se zaměřuje na citový vztah k danému objektu. Zahrnuje po-

zitivní aspekty, jako jsou přátelství, radost, oddanost či negativní aspekty jako jsou nechuť, 

nenávist. Poslední složkou je část konativní vyjadřující chování vůči objektu. Může se jednat 

ve prospěch objektu nebo naopak proti němu. (Studium Psychologie, 2020; Švamberk, 2020; 

Hayes, 2021; Adler, 2020; Výrost, 2008; Nakonečný, 2009). 

Jak již bylo zmíněno, postoje jsou většinou stabilizované, nicméně hlavními mož-

nými regulačními prostředky jsou persvaze (přesvědčování) a výrazná korektivní zkušenost 

(např. krizová situace, psychický otřes). Mezi faktory změn lze zařadit věrohodnost zdrojů 

informací (např. expert v dané oblasti), strukturu, styl a obsah získaných informací  

(např. racionální fakta a argumenty), informační kanál (např. osobní zkušenost, mluvené  

či psané slovo), přijímatele informací (např. zajímavé téma). Obecně platí, že lidé s vyšším 

stupněm inteligence budou k přesvědčení vyžadovat jasná fakta a oboustrannou argumentaci 

(Studium Psychologie, 2020; Švamberk, 2020; Hayes, 2021; Hartl, 2015) 
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Postoje života lze identifikovat dle stanovených škál. „Pro měření postojů bylo vy-

tvořeno mnoho metod, k nimž patří Likertova škála, sémantický diferenciál, sociometrie, 

Bogardova škála sociální vzdálenosti a analýza rozhovoru.“ (Hayes, 2021) 
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4 COVID-19 

Onemocnění virem COVID-19 se vyskytuje v povědomí veřejnosti od listopadu roku 

2019. Jedná se o vysoce infekční onemocnění způsobené koronavirem SARS-CoV-2. Labo-

ratorní analýza genomu (veškeré genetické informace) potvrzuje, že SARS-CoV-2 je nad-

standardně přizpůsoben lidským receptorům, což vede ke snadné nákaze člověka  

(Hu, a další, 2021; Dlouhý, a další, 2020; Trojánek, a další, 2020; WHO, 2022; Yesudhas,  

a další, 2021). 

Hlavní způsob přenosu viru COVID-19 je cesta kapénková. Jedná se o přenos respi-

račních patogenů skrz kapénky (drobné jemné kapalné částečky) mezi nakaženým a zdravým 

organismem. Příkladem jsou kapénky slin, nosního sekretu, sputa šířící se do okolí při ký-

chání, kašlání, zpívání či samotné řeči a dýchání. Jejich dosah se udává až 8 metrů,  

proto jsme se během covidu setkávali s nutností užívání četných bariérových pomůcek.  

Pro nákazu nového jedince je nutné, aby infikované kapénky byly vdechnuty ústy či nosem, 

či aby pronikly skrze oční sliznici (Hu, a další, 2021; Dlouhý, a další, 2020; Yesudhas,  

a další, 2021). 

Klinicky se onemocnění virem COVID-19 projevuje velmi rozmanitě. Zaznamenány 

jsou případy průběhů od asymptomatických přes mírná až po velice kritická končící smrtí 

nemocného. Mezi klasické klinické příznaky, které koronavirus způsobuje lze zařadit sub-

febrilie a febrilie, únavu, slabost, suchý dráždivý kašel, dušnost až ARDS (Acute Respiratory 

Distress Syndrome, syndrom akutní dechové tísně). Také se u pacientů objevují bolesti svalů 

a hlavy, nauzea, zvracení, průjem. Při progresi onemocnění či závažném proběhu infekce se 

objevuje pneumonie, renální selhání až smrt. Nespecifické klinické projevy jsou kýchání, 

rýma, bolest v krku. Častým příznakem je též ztráta nebo porucha chuti či čichu (Hu, a další, 

2021; Dlouhý, a další, 2020; WHO, 2022).  

V lednu roku 2020 byl stanoven protokol o diagnostice a preventivním testování 

SARS-CoV-2 pod záštitou Světové zdravotnické organizace. Od této doby ovšem bylo sta-

noveno více testovacích metod a protokolů s přímo úměrně probíhajícími výzkumy a studi-

emi. Metoda přímé detekce viru zkoumá přítomnost virové RNA ve stěrech ze sliznice du-

tiny ústní a nosu (Příloha č. 3 – odběrová sada), čehož lze dosáhnout pomocí reverzní tran-

skripci a polymerázové řetězové reakci (značeno: qRT PCR). Další možností je průkaz an-

tigenu (bílkovinná část viru) s využitím imunoenzymatické reakce (Příloha č. 4 – odběrová 
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sada). Třetí možností průkazu onemocnění COVID-19 je nepřímá metoda zvaná průkaz pro-

tilátek v krevním séru (Dlouhý, a další, 2020; Seifert, a další, 2020; WHO, 2022). 

Terapie pacientů s diagnostikovaným onemocněním COVID-19 je většinou vedena 

symptomaticky v závislosti na klinickém průběhu nemoci. Remdesivir je širokospektré an-

tivirotikum indikované u středních a závažných průběhů onemocnění COVID-19 s žádnou 

či nízkou potřebou oxygenoterapie. Do skupiny antivirotik se též řadí účinná látka molnupi-

ravir, která je indikována k terapii COVID-19 pozitivních pacientů s faktory  

(např. BMI > 35 kg/m², chronické onemocnění ledvin, jater, plic, DM, imunodeficit, imuno-

suprese, trombofilní stavy, aktuálně probíhající onkologická terapie) vysokého rizika pro-

grese do závažné fáze onemocnění s již prokázaným mírným či středně těžkým průběhem 

infekce (Hu, a další, 2021; Dlouhý, a další, 2020; WHO, 2022). 

Základem profylaxe nákazy a šíření choroby COVID-19 jsou nefarmakologické re-

žimové preventivní zásady, jelikož farmakologická prevence není nyní známá. Mezi zmí-

něné postupy řadíme důkladné dodržování hygieny (opakované mytí rukou mýdlem a ošet-

ření dezinfekcí, omezit dotyk očí, nosu a dutiny ústní, při kašli a kýchání používání kapes-

níku, nošení respirátorů a dalších ochranných pomůcek) a držet společenský odstup. Dále 

bylo vyvinuto několik typů vakcín proti infekci virem SARS-CoV-2. O aktuálních doporu-

čeních veřejnost informuje Ministerstvo zdravotnictví ČR a Světová zdravotnická organi-

zace (Dlouhý, a další, 2020; Yesudhas, a další, 2021). 
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5 DISTANČNÍ VÝUKA  

Distanční výuka, často také označovaná jako online nebo e-learning, se stala během 

posledních let důležitou součástí vzdělávacího systému. Je definována jako forma vzdělání, 

která se odehrává při fyzické nepřítomnosti studenta a učitele na stejném místě, využívající 

digitální technologie a internet. Tato forma vzdělání umožňuje flexibilitu, kdy a kde se stu-

denti učí, což může být výhodné pro studenty s různými potřebami a životními okolnostmi 

(Moore, 2011; Kebritchi, 2017). 

Distanční výuka může být realizována prostřednictvím různých platforem a nástrojů, 

včetně videokonferencí, virtuálních učeben, online kurzů, a sociálních médií (Tawfik, 2017). 

Nicméně, distanční výuka také přináší řadu výzev. Může být obtížné udržet motivaci 

a seberegulaci učení bez přímého dohledu učitele. Kromě toho, technické problémy  

nebo nedostatečné digitální dovednosti mohou být překážkou pro účinné využití distanční 

výuky (Zimmerman, 2012).  

Pandemie COVID-19 vedla k náhlému přechodu na distanční výuku na celém světě. 

I když to představovalo mnoho výzev, také to poskytlo příležitost pro inovaci a další rozvoj 

distančních vzdělávacích metod a nástrojů. 

5.1 Distanční výuka žáků a studentů během pandemie COVID-19 

 

Světová zdravotnická organizace (WHO) prohlásila COVID-19 za celosvětovou 

pandemii 11. března 2020. V reakci na tuto krizovou situaci vlády po celém světě uzavřely 

školy jako součást svých snah omezit šíření viru. V České republice toto omezení nastoupilo 

11. března 2020, kdy Ministerstvo školství, mládeže a tělovýchovy (MŠMT) nařídilo uza-

vření všech škol a vysokých škol (WHO, 2020; MŠMT, 2020). 

To vedlo k náhlému přechodu studia na distanční výuku. Učitelé, žáci a studenti mu-

seli rychle přizpůsobit své vyučovací a učební strategie tomuto novému formátu. MŠMT 

poskytlo řadu doporučení a zdrojů pro školy, učitele a rodiče, aby je podpořilo v této nové 

situaci. Byly také učiněny kroky k zajištění přístupu k digitálnímu vzdělávání pro žáky  

a studenty, kteří neměli doma dostupný internet nebo počítač (MŠMT, 2020).  

Nicméně distanční výuka během pandemie COVID-19 představovala velké množství 

překážek. Někteří studenti měli potíže se seberegulací učení, zatímco učitelé čelili problé-

mům s efektivním hodnocením práce studentů a udržováním jejich zapojení. Některé rodiny 
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také zaznamenaly zvýšený stres kvůli potřebě podporovat vzdělávání svých dětí doma (Bao, 

2020). 

Distanční výuka pokračovala až do konce školního roku 2019/2020 a pak znovu bě-

hem druhé vlny pandemie na podzim a v zimě 2020. Některé školy se také rozhodly pokra-

čovat v distanční výuce i po skončení pandemických omezení (Engzell, 2021). 
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6 VZTAHY VE SPOLEČNÉ DOMÁCNOSTI 

Vztahy ve společné domácnosti mezi partnery, rodiči, dětmi a prarodiči hrají klíčo-

vou zásadní roli v našich osobních životech. Jedná se o utváření základu našeho sociálního 

vývoje (Výrost, 2008; Conger, 2010; Fincham, 2010; Sroufe, 2005). 

Vztahy mezi partnery jsou centrální pro celkovou rodinnou dynamiku. Publikované 

psychologické studie ukazují, že kvalita vztahu mezi partnery může jednoduše a značně 

ovlivnit celkovou rodinnou atmosféru včetně emočního a sociálního vývoje dětí. Harmo-

nický bezproblémový vzájemný vztah mezi partnery podporuje zdravé rodinné prostředí. 

Konfliktní vztahy mohou naopak vést k negativním důsledkům pro všechny členy rodiny 

(Výrost, 2008; Conger, 2010; Fincham, 2010; Sroufe, 2005). 

Při formování vztahů mezi rodiči a dětmi hraje roli nejen genetické dědictví, ale 

v přední řadě vzájemné interakce a zkušenosti. Vztahy mezi rodiči a dětmi jsou klíčové. 

Výzkumy ukazují, že faktor vztah dítěte s rodičem má silný dopad na vývoj dětského sebe-

vědomí, sociálních dovedností a schopnosti řešit krizové stresové situace (Výrost, 2008; 

Conger, 2010; Fincham, 2010; Sroufe, 2005). 

Vztahy s prarodiči jsou také důležité pro rodinný život. Prarodiče často poskytují 

emocionální podporu a mohou hrát klíčovou roli v předávání kulturních a rodinných hodnot. 

Zvláště v multigeneračních domácnostech mohou být prarodiče důležitým zdrojem stability 

a kontinuity (Výrost, 2008; Conger, 2010; Fincham, 2010; Sroufe, 2005). 

„Je velmi důležité mít někoho, za nímž je možné zajít ve chvílích, kdy je člověku  

do breku, a také se s ním podělit o své úspěchy a radostné momenty. Svěřená bolest je potom 

poloviční a svěřená radost dvojnásobná.“ (Honzák, 2015). 

„Krize ještě více odhalila problémy spojené s obtížným slaďováním práce ve zdra-

votnictví a péče o vlastní rodinu. Skoro třetina zdravotnic má děti do 12 let. Uzavření škol  

a školek, spolu s doporučením nevyužívat péče prarodičů, jelikož patří do rizikové věkové 

skupiny, postavilo mnoho zdravotních sester a lékařek před otázku, zda dát přednost svým 

pacientům nebo rodině.“ (Pospíšilová, 2021) 
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7 PROFESE VŠEOBECNÉ SESTRY 

Dle Staňkové je ošetřovatelství multidisciplinární vědní disciplínou založenou na sa-

mostatnosti sestry a současné týmové spolupráce s lékařem a dalšími odbornými pracovníky. 

Vykonávání profese všeobecné sestry vyžaduje znalost a praktickou schopnost aplikace nej-

novějších výsledků výzkumů. Moderní ošetřovatelství vychází z vlastní koncepce. Poskyto-

vání ošetřovatelské péče je realizováno pomocí zásad ošetřovatelského procesu (Plevová, 

2018). 

Všeobecná sestra je profese regulovaná, což znamená, že k jejímu výkonu je nutné 

splňovat zákonem daný stupeň vzdělání a další požadavky. Legislativní stránka věci je bez-

podmínečně nutná pro výkon povolání, nicméně nesmírně důležitou složku tvoří psycholo-

gické předpoklady – aspekty, jimiž by měla všeobecná sestra disponovat (Plevová, 2018). 

7.1 Regulace profese 

Povolání všeobecné sestry je regulovaná profese v oblasti zdravotnictví. Role všeo-

becné sestry se vyvíjela po mnoho let a nyní zahrnuje širokou škálu klinických a manažer-

ských úkolů. Tato profese je definována zákony a etickými pokyny, které stanoví minimální 

standardy odborné praxe a chování. Dodržování těchto pravidel je nezbytně nutné pro po-

skytování komplexní holistické péče o pacienty (Jarošová, 2018). 

V rámci profese všeobecné sestry je důležitá i kontinuální odborná příprava a vzdě-

lávání. V České republice je toto regulováno zákonem č. 96/2004 Sb., o nelékařských zdra-

votnických povoláních, který stanoví požadavky na získání odborné způsobilosti, včetně ab-

solvování akreditovaného studijního programu a úspěšného složení státní zkoušky (Zákony 

pro lidi, 2023; MZČR, 2018).  

Profese všeobecné sestry je také regulována na mezinárodní úrovni. Například Svě-

tová zdravotnická organizace (WHO) a Mezinárodní rada sester (ICN) poskytují pokyny  

pro praxi sester, včetně standardů péče, etiky a vzdělávání. Po splnění kvalifikačního vzdě-

lání existuje řada možností v rámci povinného celoživotního vzdělávání, do kterého se řadí 

vzdělávání postkvalifikační, specializační či certifikované. Povinností všeobecné sestry je 

udržovat své znalosti a dovednosti na úrovni nejnovějších vědeckých poznatků, a to i v rámci 

samostudia (Magerčiaková, 2023). 
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7.2 Psychologické aspekty 

Všeobecné sestry se ve své profesi během probíhající praxe setkávají s mnoha psy-

chicky náročnými výzvami, jež mohou ovlivnit jejich osobní pohodu a tím i schopnost  

poskytování kvalitní ošetřovatelské péče. Stres a syndrom vyhoření jsou u všeobecných ses-

ter obzvláště časté, často z důvodu kombinace fyzické náročnosti práce, emočních výzev 

péče o nemocné a umírající a stále rostoucího tlaku na efektivitu a produktivitu ve zdravot-

nictví. Soucit a empatie jsou klíčové pro poskytování kvalitní péče o pacienty, ale mohou 

být ohroženy vysokou úrovní stresu a vyhoření (Sinclair, 2017; Ondriová, 2021; Plevová, 

2018).  

„Mezi předpoklady pro výkon povolání sestry patří nejen odbornost, ale také lidský 

přístup a empatie. Od sestry se očekává cílevědomost, diskrétnost, důvěryhodnost, kolegia-

lita, láska k nemocnému člověku, nezištnost, obětavost, ohleduplnost, zodpovědnost, ochota, 

optimismus, poctivost, radost, sebeovládání, sociální cítění, spolehlivost, taktnost, trpělivost, 

tvořivost, vlídnost a velkorysost (Kutnohorská, 2007). Mellanová (2017) řadí mezi předpo-

klady sestry i emocionální stabilitu, preferenci potřeb jiných, tolerantnost, adaptibilitu,  

autonomii, schopnost spolupráce, přiměřené sebehodnocení, schopnost nést zodpovědnost 

za druhé, přátelskost, spontánnost, kreativitu, harmonické vztahy a další. Zacharová (2016) 

uvádí jako osobnostní předpoklady sestry dostatečné hodnocení a sebehodnocení, pochopení 

problémů pacientů a kolegů, tvůrčí přístup, schopnost empatie, vyrovnanou osobnost  

s vhodným vystupováním, osobnostní zralost, charakterové vlastnosti jako smysl pro povin-

nost, odpovědnost, zájem a vztah k lidem.“ (Magerčiaková, 2023) 
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8 PSYCHOHYGIENA 

Termín „psychohygiena“ je vědní obor a nauka o ochraně a upevňování psychického 

zdraví a zvyšování odolnosti jedince vůči nepříznivým vlivům. Bývá charakterizována po-

jmem „duševní hygiena.“ Jedná se o soubor návodů, jak cíleně upravovat životní styl, pod-

mínky a prostředí, aby se co nejvíce zabránilo škodlivým vlivům a co nejvíce posilovala 

duševní kondice a rovnováha. V ideálním případě za dodržování všech doporučení zásad 

správné psychohygieny lze předcházet psychickým potížím. Případně psychohygiena posky-

tuje návod, jak přítomné duševní potíže nejlépe zvládat (Hájek, 2012; Kebza, 2012; Honzák, 

2022; Dlabal, 2021; Vágnerová, 2014). 

Jedná se o prevenci psychosomatických a psychických chorob, zaměření se na pro-

fesní úspěšnost a výkonnost, udržování a upevňování sociálních vazeb, zvyšování subjek-

tivní pohody a spokojenosti. Je dáno, že stabilní vyrovnaný jedinec má schopnost vyšší kon-

centrace stran své práce i osobního volna pro odpočinek a relaxaci. Též je potvrzeno, že 

psychicky zdravý člověk pozitivně působí na okolí a je jím lépe vnímán. Platí, že duševně 

vyrovnaný člověk prožívá negativní citová vypětí pouze v minimální míře a sporadicky  

(Hájek, 2012; Kebza, 2012). 

Mezi primární opatření psychohygieny lze zařadit odstraňování negativních spole-

čenských jevů, poskytnutí pomoci ohroženým osobám, současná dostačující fyzická i psy-

chická zdatnost, pěstování a rozvoj vlastností charakteristických pro duševní zdraví, sociální 

interakce s přáteli, zdravý režim dne, dostatek spánku, vyvážená strava a správná živo-

tospráva (Hájek, 2012; Kebza, 2012). 

Zvláště důležité zaměření se na zásady psychohygieny nastává v případě pociťování 

příznaků syndromu vyhoření (burn-out) – například deprese, poruchy soustředění a paměti, 

únava, obecná nespokojenost, potíže se spánkem, podrážděnost (Honzák, 2022; Hájek, 2012; 

Kebza, 2012). 

„It is imperative that resources are invested in order to significantly promote  

the mental health of these frontline professionals, both in terms of research, prevention  

and treatment.” (Ornell, 2020). 
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PRAKTICKÁ ČÁST 

9 FORMULACE VÝZKUMNÉHO PROBLÉMU 

Hlavní výzkumný problém zkoumá skutečnost, jak pandemie COVID-19 a následné 

období ovlivnilo postoje zdravotnického personálu k vybraným oblastem života. Zdá se, že 

pandemie a její následky mají významný dopad na zdravotnické pracovníky, což ovlivňuje 

nejen jejich profesní život, ale také osobní a sociální sféru. Tento výzkum bakalářské práce 

se zaměřuje na postoj zdravotnického personálu k vybraným oblastem života, jako je pra-

covní zátěž, psychické zdraví, rodinný život a sociální interakce, jak se změnil během pan-

demie COVID-19 a po jejím skončení. Práce pomocí rozhovorů s všeobecnými sestrami, 

v minulosti působících na covidovém oddělení, identifikuje hlavní výzvy a problémy, se 

kterými se zdravotníci setkávají, a nabízí doporučení pro zlepšení jejich situace. Specific-

kými výzkumnými otázkami jsme zvolili problematiku spojení práce všeobecné sestry  

na covidovém oddělení s domácí výukou dětí spojenou s paralelně probíhající distanční vý-

ukou žáků a studentů, vztahů ve společné domácnosti a preferenci v profesi všeobecné sestry 

dále pokračovat i po zkušenosti s krizovou situací jako byla pandemie COVID-19.  
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10 CÍLE A VÝZKUMNÉ OTÁZKY 

10.1 Hlavní cíl 

Hlavním cílem realizovaného výzkumu je popsat zkušenost všeobecných sester 

s prací na covidovém oddělení a tím ovlivnění běžných součástí života jako jsou vztahy  

ve společné domácnosti, domácí výuka dětí stran distanční výuky a vztah k samotné profesi 

všeobecné sestry. 

10.2 Dílčí cíle  

10.2.1 Dílčí cíl č. 1 

Popsat, jaká je zkušenost všeobecných sester s prací na covidovém oddělení  

a paralelní distanční výukou jejich dětí. 

10.2.2 Dílčí cíl č. 2 

Zmapovat, jak práce všeobecných sester na covidovém oddělení ovlivnila jejich 

vztahy ve společné domácnosti. 

10.2.3 Dílčí cíl č. 3 

Analyzovat, zda po zkušenosti s prací na covidovém oddělení všeobecné sestry  

jednoznačně chtěly pokračovat ve své profesi. 
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10.3 Hlavní výzkumná otázka 

Jak ovlivnila zkušenost všeobecných sester s prací na covidovém oddělení běžné 

součásti života jako jsou vztahy ve společné domácnosti, domácí výuka dětí stran distanční 

výuky a vztah k samotné profesi všeobecné sestry? 

10.4 Výzkumné otázky 

10.4.1 Výzkumná otázka č. 1 

Jaká je zkušenost všeobecných sester s prací na covidovém oddělení a paralelní 

distanční výukou jejich dětí? 

10.4.2 Výzkumná otázka č. 2 

Jak práce všeobecných sester na covidovém oddělení ovlivnila jejich vztahy  

ve společné domácnosti? 

10.4.3 Výzkumná otázka č. 3 

Jak ovlivnila zkušenost práce na covidovém oddělení pohled všeobecných sester  

na pokračovaní ve své profesi? 
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METODIKA KVALIFIKAČNÍ PRÁCE 

10.5 Metodologie výzkumu 

Záměrně jsme zvolili soubor pěti všeobecných sester, které v období pandemie  

COVID-19 pracovaly na covidových odděleních a po uzavření těchto pracovišť se navrátily  

do svých původních kmenových pracovišť, kde pracují do současné doby. Kvalitativní vý-

zkum jsme realizovali pomocí polostrukturovaných retrospektivních rozhovorů s předem 

připravenými otázkami, které jsme stanovili na základě dílčích cílů. Po udělení souhlasu  

od participantů byly rozhovory nahrávány na diktafon a následně přepsány do aplikace 

Microsoft Office Word. V kapitole prezentace a interpretace výsledků jsou získané infor-

mace zaznamenány do přehledných tabulek. 
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10.6 Charakteristika sledovaného souboru 

Výběr participantů pro výzkum bakalářské práce byl záměrný. Základním included 

kritériem byl souhlas a ochota se rozhovoru účastnit. Všichni participanti dobrovolně pode-

psali informovaný souhlas s výzkumem, jenž je k dispozici k nahlédnutí v příloze  

(Příloha č. 1). Dalším kritériem pro zahrnutí participantů do výzkumu bylo vykonávání pro-

fese všeobecné sestry. Jednalo se o záměrně vybrané všeobecné sestry, jež v době pandemie 

COVID-19 působily na covidových odděleních a následně po odeznění pandemické vlny se 

navrátily zpět do svých kmenových pracovišť, kde jejich pracovní poměr trvá do součas-

nosti. Pro výzkumnou otázku týkající se práce na covidovém oddělení a jejím spojením 

s distanční výukou dětí, bylo dalším included kritériem, aby pracovníci měli alespoň jedno 

dítě, které v době pandemie COVID-19 bylo vzděláváno distanční výukou.  

Vzorek participantů se skládá z 5 všeobecných sester – 4 ženy a 1 muž, ve věku  

od 29 do 45 let. 

 

Tabulka 1 Identifikace participantů 

Participant Pohlaví Věk Zaměstnání 

P1 Žena 29 Všeobecná sestra 

P2 Žena 40 Všeobecná sestra 

P3 Žena 34 Všeobecná sestra 

P4 Žena 45 Všeobecná sestra 

P5 Muž 33 Všeobecná sestra  

Zdroj: vlastní 1 
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10.7 Organizace výzkumu 

Výzkum bakalářské práce probíhal v období od 26. 6. 2023 do 20. 7. 2023 po záměr-

ném vyhledání participantů na základně zvolených kritérií. Participanti byli ústně osloveni 

a po udělení souhlasů byly následně domluveny schůzky, během kterých probíhaly rozho-

vory. V příloze je přiložen seznam pokládaných otázek v průběhu rozhovoru (Příloha č. 2). 

Rozhovor probíhal s každým participantem individuálně dle vzájemných časových možností 

a pro potřeby rozhovoru byly zajištěny vhodné podmínky pro snadný průběh dotazování.  
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10.8 Zpracování dat 

Zaznamenávání informací od participantů proběhlo po udělení souhlasu na diktafon 

a získaná data byla následně přepsána do textové podoby v programu Microsoft Office 

Word. Veškeré výrazy (slag aj.) byly ponechány pro prezentaci autentičnosti. Pro interpre-

taci výsledů bylo zvoleno otevřené kódování.  
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6 PREZENTACE A INTERPRETACE VÝSLEDKŮ 

Po dokončení přepisu dat jsme analyzovali data a v získaných informacích vyhledá-

vali kódy za pomoci otevřeného kódování. Prezentace a interpretace je tedy členěna do jed-

notlivých kategorií vytvořených na základě stanovených dílčích cílů. Na dané kategorie dále 

navazují subkategorie dle vytvořených kódů.  

Otevřené otázky polostrukturovaného rozhovoru jsou v plném znění k dispozici 

k nahlédnutí v příloze (Příloha č. 2).  
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6.1 Kategorie: Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky 

Zdravotnický personál, včetně všeobecných sester pracujících na covidových oddě-

leních, se během pandemie COVID-19 potýkal s mnoha výzvami. Když školy změnily 

v rámci preventivních opatření systém vzdělávání na distanční výuku, znamenalo to pro ro-

diče (včetně těch, kteří pracují ve zdravotnictví) nutnost najít způsob, jak zvládnout realizaci 

domácí výuky svých dětí a zároveň i nadále plnit své pracovní povinnosti. Existuje mnoho 

ovlivňujících faktorů, které na vnímání této skutečnosti působilo. Jedná se o časové omezení 

z důvodu přesčasů a fyzickou i psychickou pracovní zátěž, což může omezovat čas a energii, 

kterou by zdravotníci mohli věnovat dětem stran pomoci s distanční výukou. Též vysoké 

pracovní nároky spolu s obavami o vlastní zdraví a zdraví svých dětí mohou zvyšovat stres 

a úzkost, což může mít negativní vliv na domácí výuku.  
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6.1.1 Subkategorie: Hlavní výzvy 

Tabulka 2 Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky - Hlavní výzvy 

Kategorie: Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky 

Subkategorie: Hlavní výzvy 

P1: „Práce na covidovém oddělení byla velmi stresující už sama o sobě. Přidání distanční 

výuky mých dětí do mixu všeho bylo obzvláště výzvou. Hlavní výzvou bylo vyvážení mého 

času a energie mezi prací a rodinou. Často jsem měla pocit, že nezvládám plnit obě role 

tak, jak bych chtěla.“ 

P2: „Bylo těžké najít čas pro rodinné aktivity a vzájemnou efektivní komunikaci. Komu-

nikace byla asi těžší, ale stále jsme se snažili být otevření a podporovat se navzájem.“ 

P3: „Cítila jsem se přetížená kombinací práce na covidovém oddělení a zajišťováním 

distanční výuky pro mé děti. Nejtěžší bylo najít rovnováhu mezi náročnými požadavky 

práce a potřebou být tam pro mé děti během jejich distanční výuky.“ 

P4: „Bylo to časově velmi náročné a vyčerpávající. Snad nejtěžší výzvou bylo zvládnout 

hromadu pracovních požadavků a stále poskytovat podporu svým dětem v jejich studiu, 

které měly ztížené probíhající distanční výukou.“ 

P5: „Snaha vyvážit práci na covidovém oddělení a současně pomáhat svým dětem  

s distanční výukou byla velmi náročná. Měl jsem pocit, že se snažím zvládnout dva plno-

hodnotné úvazky. Bylo potřeba zvládnout veškeré nároky a stres, který s tím byl spojen.  

A to já se zrovna jen tak něčím nevystresuji. Nejtěžší bylo mít dostatek energie  

pro všechno. Práce na covidovém oddělení vyžaduje 100% koncentraci, stejně tak 

distanční výuka vyžaduje trpělivost a pečlivost.“ 

Zdroj: vlastní 2 

Participanti jako hlavní výzvy, se kterými se potýkali při kombinování práce na co-

vidovém oddělení a distanční výuky svých dětí uvedli nedostatek času a energie tyto úkony 

paralelně zvládat, efektivně s dětmi komunikovat po náročných službách a regulovat stres, 

který z těchto dvou situací sekundárně vznikl.  

  



 

26 

 

6.1.2 Subkategorie: Zvládání stresu a napětí  

Tabulka 3 Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky - Zvládání stresu a napětí 

Kategorie: Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky 

Subkategorie: Zvládání stresu a napětí  

P1: „Používala jsem meditaci ke zvládání stresu a napětí. S manželem jsme si objednali 

on-line kurzy. Ze začátku to bylo spíše z legrace, ale nakonec nám to opravdu pomohlo.“ 

P2: „Snažila jsem se nalézt čas na relaxaci a odpočinek, kdykoli to bylo možné. Také mi 

pomohlo mluvit o svých zkušenostech s ostatními. Moje kolegyně z covidového oddělení 

bydlí ve stejné vesnici jako já, tak jsme do práce a z práce jezdily společně jedním autem 

a komunikace s ní byla pro mě jako ventil.“ 

P3: „Pracovala jsem na tom, abych si našla čas sama pro sebe, kdy jsem mohla relaxovat 

a nabrat síly. Nejčastěji to bylo asi při svíčce s nějakou knihou a dobrou kávou. Také mi 

pomohla podpora rodiny a přátel.“ 

P4: „Už pár let cvičím jógu, tak jsem se vždy na hodinku zavřela do obýváku a byla jsem 

jen sama se sebou.“ 

P5: „Pro relaxaci mi obecně pomáhá aktivní odpočinek, takže to pro mě znamenalo jezdit 

do práce na kole a při jízdě jsem si vždy vyčistil hlavu mezi střídáním covidového oddělení 

a věnování se svým dětem stran distanční výuky.“ 

Zdroj: vlastní 3 

Participanti jako formy zvládání stresu a napětí spojeném s paralelním zvládáním 

práce na covidovém oddělení a distanční výuky svých dětí uvedli jak aktivní, tak pasivní 

formy odpočinku a relaxace. Zmínili jógu, meditaci, jízdu na kole, čtení knihy a čas strávený 

s rodinou a přáteli.   
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6.1.3 Subkategorie: Strategie a zdroje  

Tabulka 4 Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky - Strategie a zdroje 

Kategorie: Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky 

Subkategorie: Strategie a zdroje  

P1: „Naše rodina se stala týmem. Rozdělili jsme si odpovědnosti a pomáhali jsme si  

navzájem, jak nejlépe jsme mohli.“ 

P2: „Vytvořili jsme z naší lednice plánovací nástěnku – moje služby, manželovo povinné 

video meetingy a rozvrhy distančních výuk našich dětí. Máme tři děti, takže komunikace  

a plánování se staly klíčovými nástroji ke zvládání těchto dvou náročných situací.“ 

P3: „Snažila jsem se držet pevný harmonogram a delegovat úkoly tam, kde to bylo 

možné.“ 

P4: „Musela jsem se naučit lépe organizovat svůj čas. Také mi pomohl systém podpory, 

který jsem si vytvořila s rodinou a přáteli.” 

P5: „Používal jsem plánování a organizaci pro zvládání všech úkolů. S partnerkou jsme 

si založili v telefonech sdílený diář.“ 

Zdroj: vlastní 4 

Participanti v rozhovoru uvedli strategie a zdroje, které užívali ke zvládnutí práce  

na covidovém oddělení s paralelní výukou svých dětí. Označili důležitost plánování a orga-

nizování svého času a pomoci od partnerů, rodinných členů a přátel.   
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6.1.4 Subkategorie: Role a podpora rodinných členů  

Tabulka 5 Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky - Role a podpora rodinných členů 

Kategorie: Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky 

Subkategorie: Role a podpora rodinných členů 

P1: „Můj manžel byl skvělý. Byl mojí oporou a měl hlavní roli v distanční výuce našich 

dětí. Bez něj by to bylo mnohem těžší.“ 

P2: „Manžel byl rozhodně neocenitelný. Převzal mnoho rodinných povinností a stal se 

podporou pro naše děti během distanční výuky. Kromě pár povinných on-line schůzek měl 

flexibilní pracovní dobu, takže byl nápomocný našim dětem, když jsem byla v práci  

a jakmile jsem dorazila domů, zasedl k počítači a já převzala starost o děti. Takže naše 

role se krásně střídaly.“ 

P3: „Ze začátku nám to s partnerem vůbec nešlo. On taky pracuje ve zdravotnictví, takže 

tíhu pandemie pocítil podobně jako já. Nicméně máme velké štěstí, že bydlíme ve dvouge-

neračním domku s mými rodiči, kteří nám podali pomocnou ruku a v mnoha ohledech 

starost o děti dobrovolně převzali.“  

P4: „Tíha covidových služeb byla opravdu veliká, takže jsem nesmírně vděčná za svou 

rodinu, která při mně stála. Obě děti už jsou na druhém stupni základní školy, takže jsou 

již samostatnější, ale stále potřebovaly velkou dávku podpory a pomoc při učení. Společně 

jsme to zvládli, ale mít menší děti, tak si to nedokážu představit.“ 

P5: „Moje partnerka byla velkou oporou a hrála klíčovou roli v péči o děti, když jsem byl 

v práci. Začátkem září budeme mít svatbu, tak to je výsledek toho, že jsme to společně 

zvládli.“ 

Zdroj: vlastní 5 

Participanti hodnotili své partnery a další členy domácnosti velmi pozitivně  

a vážili si jejich pomoci a nebojácného zapojení do této situace.   
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6.1.5 Subkategorie: Postoj 

Tabulka 6 Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky - Postoj 

Kategorie: Domácí výuka dětí v rámci distanční výuky 

Subkategorie: Postoj 

P1: „Tato zkušenost mi dala nový respekt k práci ve zdravotnictví a také ukázala význam 

a hodnotu distanční výuky. Obě děti chodí do stejné školy a přišlo mi, že se toho učitelé 

chopili statečně a snažili se dětem učivo předat s velkou trpělivostí a pílí.“ 

P2: „Pandemická vlna mi ukázala důležitost mé práce jako sestry, ale také potřebu lepší 

podpory pro pracovníky ve zdravotnictví, kteří jsou zároveň rodiči.“ 

P3: „Tato zkušenost mě utvrdila v tom, že moje práce je důležitá, ale také mi ukázala, jak 

náročné může být zvládnout všechno najednou, když se situace zkomplikuje. Jsem ráda, 

že je distanční výuka za námi.“ 

P4: „Tato zkušenost mě utvrdila v tom, že práce v zdravotnictví je nesmírně důležitá  

a náročná. Také mě přiměla přehodnotit distanční výuku a vidět její výhody i nevýhody. 

Všechno má svou kladnou i zápornou stránku.“ 

P5: „Tato zkušenost mi dala větší ocenění pro práci, kterou děláme jako zdravotníci, ale 

také mi ukázala, jaký tlak distanční výuka klade na rodiče. Nebylo to jednoduché období.“ 

Zdroj: vlastní 6 

Pandemií COVID-19 se dle participantů změnil postoj k samotnému zdravot-

nictví a distanční výuce. Udávají zvýšení respektu ke své profesi. Též zhodnotili distanční 

výuku jako těžkou situaci, která měla ovšem pozitivní i negativní oblasti.   
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6.2 Kategorie: Vztahy ve společné domácnosti  

Zkoumali jsme, zda práce všeobecné sestry na covidovém oddělení měla dopad  

na její partnerský a rodinný vztah ve společné domácnosti. Zvýšená míra distresu a úzkosti 

může vést k vyšší míře konfliktů v domácnosti či napětí ve vztahu. Časté dlouhé služby 

mohly mít za následek snížení času stráveného s partnerem a tím sekundární ovlivnění kva-

lity vzájemného vztahu. Dalšími možnými rizikovými faktory bylo vystavení riziku nákazy 

a tím vyvolané obavy a vlastní zdraví a zdraví své rodiny.  
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6.2.1 Subkategorie: Změny v dynamice  

Tabulka 7 Vztahy ve společné domácnosti - Změny v dynamice 

Kategorie: Vztahy ve společné domácnosti 

Subkategorie: Změny v dynamice  

P1: „Vztahy v rodině byly chvílemi napjaté, protože jsem nebyla schopná věnovat se jim 

tolik, kolik bych chtěla. Ale myslím, že nás to také sblížilo, protože jsme museli spolupra-

covat a podporovat se navzájem.“ 

P2: „Bylo těžké najít čas na kvalitní trávení času spolu. Víceméně jsme situaci zvládli, ale 

o kvalitním společně stráveném času se mluvit nedá.“ 

P3: „Práce na covidovém oddělení určitě zatížila naše rodinné vztahy. Měla jsem méně 

času a energie pro rodinu, což vyústilo v pár nepříjemných chvil.“ 

P4: „Práce na covidovém oddělení byla náročná na naše rodinné vztahy. Bylo těžké najít 

čas pro rodinné aktivity a komunikaci. Komunikace byla těžší, ale stále jsme se snažili být 

otevření a podporovat se navzájem.“ 

P5: „Během mého působení na covidovém oddělení jsem trávil méně času s rodinou, což 

vedlo ke zvýšenému napětí všech stran. Na druhou stranu jsme se to snažili brát jako zá-

těžovou zkoušku pro naši rodinu. Tu mohu teď zpětně ohodnotit jako úspěšnou.“ 

Zdroj: vlastní 7 

Participanti jednoznačně uvedli, že během pandemické vlny nastaly změny v dyna-

mice rodinných vztahů. Uváděli zvýšenou frekvenci napjatých chvil a nedostatek kvalitně 

stráveného společného času. Na druhou stranu vnímali podporu od rodiny a všichni si uvě-

domovali závažnost situace, kterou se snažili společně zvládat.   



 

32 

 

6.2.2 Subkategorie: Komunikace a interakce  

Tabulka 8 Vztahy ve společné domácnosti - Komunikace a interakce 

Kategorie: Vztahy ve společné domácnosti 

Subkategorie: Komunikace a interakce  

P1: „Musela jsem být kreativní v způsobech, jak udržovat vztahy s rodinou. Spoléhala 

jsem se na telefonické hovory, videohovory a jiné digitální nástroje. Máme velkou rodinu 

o mnoha členech a před pandemií jsme byli zvyklí se všichni pravidelně scházet.“ 

P2: „Používala jsem technologie pro komunikaci a snažila se věnovat kvalitní čas rodině, 

kdykoli to bylo možné.“ 

P3: „Jako rodina jsme se museli adaptovat a být flexibilní. Více jsme spoléhali na podporu 

rodiny a přátel. Nejvíce nám byli oporou mí rodiče, kteří bydlí ve stejném domě. Byli nám 

oporou po všech směrech a vyústilo to v pocit, že si jich musíme více vážit.“ 

P4: „Setkali jsme se jako rodina s mnoha nepříjemnými chvílemi, ale přišlo mi, že jsme 

při celé situaci drželi pospolu jako tým.“ 

P5: „Snažil jsem se komunikovat s rodinou přes technologie, aby byla zachována určitá 

úroveň interakce během nekonečných přesčasů. Během přestávek jsem partnerce zavolal, 

případně objednal domů donášku hotového jídla či potravin, abych jí alespoň minimálně 

ulehčil.“  

Zdroj: vlastní 8 

Z důvodu preventivních opatření byli participanti nuceni komunikovat se vzdálenější 

rodinou skrz mobilní telefony a další komunikační platformy. V blízkém rodinném kruhu 

aplikovali flexibilní postupy a snažili se při řešení situací během pandemické vlny postupo-

vat týmově.   
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6.2.3 Subkategorie: Strategie a zdroje  

Tabulka 9  Vztahy ve společné domácnosti - Strategie a zdroje 

Kategorie: Vztahy ve společné domácnosti 

Subkategorie: Strategie a zdroje  

P1: „Pandemie nás jako rodinu posílila. Prošli jsme těžkými časy, ale nakonec jsme byli 

silnější. Hlavní strategií bylo nepřerušit kontakt, takže telefonáty a SMS byly na denní bázi 

ve velkém zastoupení.“ 

P2: „Bylo těžké zvládnout všechno, co práce na covidovém oddělení vyžadovala, aniž by 

to ovlivnilo naše rodinné vztahy. Ze začátku to tak nevypadalo, ale teď s odstupem můžu 

říct, že si myslím, že nás to ve finále sblížilo.“ 

P3: „Po skončení pandemické vlny jsme jako rodina našli nové způsoby, jak komunikovat 

a podporovat se navzájem, což nám pomohlo posílit naše vztahy. Strategie během pande-

mie COVID-19 byly často spontánní a vytvořené „na koleni,“ ale asi fungovaly.“  

P4: „Práce na covidovém oddělení nám přinesla určité napětí, ale také nás to sblížilo, 

protože jsme si uvědomili, jak je naše rodina pro sebe navzájem důležitá. Přerušení ro-

dinných pout, hádky a konflikty byly to poslední, co bychom při už tak náročné situaci 

potřebovali.“ 

P5: „Potíže, které nastaly, bych hodnotil spíše jako krátkodobé, vyústěné z nahromadění 

stresu. Nicméně řešení potíží v rodinných vztazích není nic příjemného za normální situ-

ace, natož při ztížených podmínkách prací na covidovém oddělení. Každý problém vyža-

doval okamžité řešení.“ 

Zdroj: vlastní 9 

Hlavní klíčovou strategií pro řešení rodinných problémů během pandemické vlny 

bylo pro participanty nepřerušení rodinných vztahů a při každém případném problému bylo 

nutností ihned vyhledat řešení. Participanti uvedli, že párkrát nastaly napjaté chvíle, nicméně 

vzájemnou podporou a komunikací bylo závěrem prohloubení a upevnění vztahů. 
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6.2.4 Subkategorie: Dlouhodobé dopady  

Tabulka 10 Vztahy ve společné domácnosti - Dlouhodobé dopady 

Kategorie: Vztahy ve společné domácnosti 

Subkategorie: Dlouhodobé dopady  

P1: „Po uplynutí pandemické vlny jsme jako rodina vyvinuli silnější smysl pro komunikaci 

a vzájemnou podporu. Můj náročný pracovní harmonogram znamenal, že jsme museli na-

jít nové způsoby, jak trávit čas společně a podporovat se navzájem, což nám pomohlo 

vytvořit silnější rodinné vazby. I nadále držíme při sobě a vážím si všech, kteří mi při práci 

na covidovém oddělení dodali podporu. Jak se říká: „v nouzi poznáš přítele.“ 

P2: „Nemít tak nápomocného manžela, hodné děti a podporu od přátel, nevím, jak bych 

se se vším vypořádala. Byla to velká zkouška pro naši rodinu. Paradoxně i na covidovém 

oddělení jsem si vytvořila přátele, se kterými se stýkám dodnes. Všechno je o lidech.“ 

P3: „I když byla pandemická vlna náročná, myslím, že nás to sblížilo jako rodinu. Naučili 

jsme se lépe spolupracovat a být tam jeden pro druhého. Jelikož můj partner také pracuje 

ve zdravotnictví, procházíme si výzvami dnes a denně. I když jsme si během pandemie 

prošli mnoha hádkami, kterým předcházel časový stres a psychické napětí, naučili jsme se 

s těmito situacemi pracovat. Nyní náš vztah hodnotím pouze pozitivně a jsem zpětně ráda, 

že právě on byl po mém boku během práce na covidovém pracovišti. A vážím si ho za to, 

že po mém boku je stále i v současnosti.“ 

P4: „Po skončení pandemické vlny jsme jako rodina museli přijít na nový způsob, jak se 

společně zvládat a obnovit naši rutinu. Myslím, že jsme se stali pevnější a naučili se ocenit 

čas, který s sebou trávíme mnohem více. Nyní od mého působení na covidovém oddělení 

uběhly 2 roky, takže i děti jsou zase starší a začínají se vyptávat, jak to vlastně celé bylo.“  

P5: „Ověřili jsme si s mojí partnerkou, že se máme rádi nejen za sluníčkových podmínek. 

Před půl rokem jsem ji požádal o ruku a začátkem září se budeme brát. Doufám, že nás 

už žádná podobná situace nečeká, ale vím, že bychom to společně zvládli i podruhé.“ 

Zdroj: vlastní 10 
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Pandemická vlna koronaviru rozhodně zanechala na mezilidských vztazích partici-

pantů jasný dopad. Uvádějí, že byli nuceni si projít mnoha nepříjemnými situacemi a zážitky, 

nicméně díky práci na covidovém oddělení si nyní více váží společně stráveného času a tato 

krizová situace vztahy v rodinách upevnila.  
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6.3 Kategorie: Pokračování ve zdravotnictví  

Náhlá krizová situace jako byla pandemie COVID-19 mohla mít významný dopad 

na následné preference zdravotníku v jejich profesi pokračovat i nadále. Pracovní zátěž, z níž 

vychází zvýšená míra stresu je značný rizikový faktor pro syndrom vyhoření, jímž jsou zdra-

votníci jakožto pomáhající profese velmi ohroženi i mimo krizové události. Chronický stres 

může vést k rozhodnutí změny kariéry buď v rámci zdravotnictví například z lůžkového  

oddělení do ambulantní péče, nebo změně profese. Také ne všichni vnitřně přijmou riziko 

expozice viru, což může mít dopad na ochotu všeobecných sester pokračovat v této profesi. 

V této kategorii je dále klíčová podpora a ocenění. Důležitým faktorem je i profesionální 

růst a vývoj, jelikož zkušenosti získané během pandemie COVID-19 mohou posílit  

dovednosti a schopnosti zdravotníků, což může vést k dalším pracovním příležitostem.  
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6.3.1 Subkategorie: Hlavní faktory  

Tabulka 11 Pokračování ve zdravotnictví - Hlavní faktory 

Kategorie: Pokračování ve zdravotnictví  

Subkategorie: Hlavní faktory  

P1: „Moje úcta ke zdravotnictví se zvýšila. Uvědomila jsem si, jak důležité je to, co dě-

láme. Tato zkušenost mi ukázala, jak významná je moje role všeobecné sestry. Měla jsem 

příležitost vidět skutečný dopad své práce, což byl pocit k nezaplacení.“ 

P2: „Uvědomila jsem si, že moje práce pro mě opravdu znamená hodně, a to mě motivo-

valo pokračovat. Cítím se teď více zapojena a důležitá než kdy dříve. Během práce  

na covidovém oddělení jsem načerpala mnoho nejen profesních zkušeností a dovedností.“ 

P3: „Pandemie mi ukázala, jak je důležitá práce, kterou děláme ve zdravotnictví. Chvílemi 

náročnost práce a stresové napětí převažovalo nad hrdostí z profese, kterou vykonávám. 

Nicméně pocházím ze zdravotnické rodiny, tak by mi upřímně bylo i trapné během pande-

mie vlivem stresu odejít. Zatnula jsem zuby a zpětně jsem za to ráda.“ 

P4: „Hlavním faktorem byla hrdost na práci, kterou jsem dělala, a podpora, kterou jsem 

dostávala od rodiny a přátel. I veřejnost podporovala zdravotníky, to bylo vždycky krásné 

a povzbuzující.“ 

P5: „Byla to zkušenost, která mě nutila přemýšlet o tom, co to znamená být zdravotnický 

pracovník a jaký dopad má moje práce na lidi a společnost jako celek. Moje zkušenost  

s prací na covidovém oddělení mě utvrdila v tom, že i přes všechny výzvy a stres, který 

tato práce přináší, je to práce, kterou miluji. Medicína a ošetřovatelství jsou jako návy-

kové látky, nicméně je tam velice tenká hranice mezi euforií a vyhořením. Je těžké udržet 

rovnováhu.“ 

Zdroj: vlastní 11 

Participanti jako hlavní faktory vedoucí k rozhodnutí o pokračování ve své profesi 

po zkušenosti s prací na covidovém oddělení uvedli hrdost na svou profesi všeobecné sestry, 

podporu od rodiny, přátel a veřejnosti. Též načerpali nové profesní zkušenosti.   
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6.3.2 Subkategorie: Postoj 

Tabulka 12 Pokračování ve zdravotnictví - Postoj 

Kategorie: Pokračování ve zdravotnictví  

Subkategorie: Postoj 

P1: „Můj postoj k mé profesi se rozhodně změnil v průběhu pandemické vlny. Bylo to 

těžké, ale také mě to utvrdilo v tom, že je to to, co chci dělat.“ 

P2: „Určitě proběhlou pandemií došlo ke změně mého postoje k práci všeobecné sestry. 

Řekla bych, že došlo i ke změně vnímání této profese z řad veřejnosti. Mám pocit, že to, že 

jsme to společně překonali, pomyslně pozvedlo prestiž našeho povolání.“ 

P3: „Můj postoj se změnil hlavně v organizačních pohledech. Od skončení pandemické 

vlny se aktivně snažím o zlepšení systému podpory zdravotnických pracovníků.“ 

P4: „Můj postoj k naší profesi se změnil tak, že si více uvědomuji náročnost naší práce  

a vážím si všech zdravotníků, kteří dělají svou práci s nejlepším vědomím a svědomím. 

Nebyla to sranda.“ 

P5: „I přes všechny těžké výzvy, to je práce, kterou mám rád. Můj postoj je teď pravděpo-

dobně uvědomělejší, než byl před koronavirovou dobou.“  

Zdroj: vlastní 12 

Participanti uvedli změnu svého postoje k profesi všeobecné sestry. Zmínili zvýšení 

prestiže povolání a vzájemného respektu mezi zdravotníky. Participant P3 se od skončení 

pandemie snaží o zlepšení pracovních podmínek zdravotníků.   
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6.3.3 Subkategorie: Pracovní působení v budoucnosti 

Tabulka 13 Pokračování ve zdravotnictví - Pracovní působení v budoucnosti 

Kategorie: Pokračování ve zdravotnictví  

Subkategorie: Pracovní působení v budoucnosti 

P1: „Chci pokračovat v práci ve zdravotnictví. Během působení na covidovém oddělení, 

kam jsem byla vyslána, jsem se nemohla dočkat, až se vrátím zpátky na své kmenové pra-

coviště. Mám to tu ráda, jsem tu už několik let. Práce mě baví a máme skvělý kolektiv. 

Více si nemůžu přát. Pokud bych musela nebo chtěla v budoucnosti měnit oddělení, určitě 

by to nebylo infekční pracoviště, kde by byly podobné podmínky jako s koronavirem.“ 

P2: „I když to bylo náročné období, plánuji pokračovat ve své kariéře jako všeobecná 

sestra i nadále. Cítím, že mám ještě mnoho co nabídnout. Mám v hlavě myšlenku,  

že až budou děti větší, ráda bych si ještě rozšířila vzdělání.“  

P3: „Chci být součástí řešení a pomoci zlepšovat zdravotnický systém, čemuž se momen-

tálně věnuji nad rámec svého povolání na lůžkovém oddělení.“ 

P4: „Stále se vidím ve zdravotnictví, možná časem v jiné roli nebo na jiném oddělení, ale 

stále bych chtěla poskytovat péči a pomoc lidem, kteří to potřebují. Během pandemické 

vlny jsem si uvědomila důležitost našeho povolání a tenhle pocit ve mně zůstává dodnes.“ 

P5: „V budoucnu se vidím stále na jednotce intenzivní péče. Ideálně aby to nebyla covi-

dová nebo jiná podobná jednotka. Ale i tak bychom to zase zvládli. Možná bych jednou 

rád vyučoval studenty, ale to musím nejdříve posbírat ještě hodně zkušeností.“ 

Zdroj: vlastní 13 

Názor participantů na budoucí pokračování ve své profesi pandemická vlna jistě 

ovlivnila. Neradi by se znovu potýkali s podobnou krizovou situací, nicméně ve zdravotnic-

tví chtějí i nadále vytrvat. Někteří uvažují o případné změně oddělení, doplnění vzdělání  

či předávání znalostí studentům.   
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6.3.4 Subkategorie: Výzvy a překážky 

Tabulka 14 Pokračování ve zdravotnictví - Výzvy a překážky 

Kategorie: Pokračování ve zdravotnictví  

Subkategorie: Výzvy a překážky 

P1: „Hlavní výzvou bylo najít rovnováhu mezi prací a osobním životem, to se mi zdálo  

až nemožné. Teď po zkušenosti s pandemickou vlnou si více vážím svého osobního volného 

času, kdy se věnuji buď jen sama sobě a svým zájmům nebo trávím čas s rodinou a přáteli.“ 

P2: „Největší překážkou bylo zvládnout všechny požadavky práce a zároveň být plnohodnotná 

máma a manželka. Volného času bylo málo, a naopak psychického stresu a fyzického vyčer-

pání přespříliš. Mnohokrát jsem jela z práce úplně vysílená, což se mi normálně nestává.“ 

P3: „Mojí klíčovou výzvou byla snaha vyvážit všechny moje role a závazky. Bylo těžké najít 

čas, a hlavně energii na všechno. Co se týče výhradně covidového oddělení, nejtěžší a největší 

výzvou pro mě byla relativně vysoká úmrtnost pacientů. Nebylo to snadné přijmout a být bez-

prostředním svědkem.“ 

P4: „Nejtěžší výzvou bylo zvládnutí fyzické a emocionální zátěže práce na covidovém oddělení. 

Ale cítila jsem také silnou podporu od své rodiny a kolegů, což mi pomohlo pokračovat. Paci-

enti na tom nebyli moc dobře, což bylo psychicky náročné, ale na druhou stranu nám to při-

neslo mnoho nových profesních praktických zkušeností, ze kterých čerpám dodnes.“ 

P5: „Před pandemií COVID-19 jsem pracoval na jednotce intenzivní péče, takže na akutní 

situace a závažné stavy pacientů jsem byl zvyklý. Mám pocit, že pod stresovým nátlakem 

dokážu pracovat s chladnou hlavou. Nicméně na covidovém oddělení byla celá situace ještě 

ztížená ochranným oblečením, ve kterém bylo hrozné horko a člověk měl lehce omezenou hyb-

nost a omezené periferní vidění. Tyhle pracovní podmínky bych asi hodnotil jako velké pře-

kážky. A také mnoho přesčasových směn bylo velkou výzvou.“ 

Zdroj: vlastní 14 

Participanti udávají mnoho výzev a překážek, se kterými se potýkali během práce  

na covidovém oddělení. Patří mezi ně psychické a fyzické vyčerpání, ztížená balance práce 

a rodinného života, úmrtnost pacientů a nutnost užívání četných ochranných pomůcek.  
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6.3.5 Subkategorie: Opatření a podpora  

Tabulka 15 Pokračování ve zdravotnictví - Opatření a podpora 

Kategorie: Pokračování ve zdravotnictví  

Subkategorie: Opatření a podpora 

P1: „Z hlediska opatření a podpory by bylo velmi užitečné mít více flexibilní pracovní 

dobu a lepší psychosociální podporu pro zdravotnický personál. To by ideálně zahrnovalo 

například programy zaměřené na duševní zdraví, které by nám pomohly zvládat stres  

a předcházet vyhoření, a také lepší systémy péče o děti pro rodiče pracující v zdravotnic-

tví.“ 

P2: „Myslím, že větší podpora pro zdravotnický personál, jako jsou pružné pracovní doby, 

lepší podmínky a podpora psychického zdraví, by mohla pomoci sestrám pokračovat  

ve své profesi po zkušenosti s prací na covidovém oddělení. Větší podpora ze strany za-

městnavatelů a vlády by mohla udělat velký rozdíl ve vnímání profese.” 

P3: „Věřím, že by bylo velmi užitečné aplikovat více podpory pro zdravotnický personál. 

V případě další krizové situace se poučit z covidové pandemie. Také bych ocenila, kdyby 

bylo více příležitostí pro vzdělávání a profesní rozvoj, abych se mohla dále rozvíjet a růst 

ve své kariéře.“ 

P4: „Podpora od kolegů, rodiny a komunity byla nesmírně důležitá. Myslím, že podpora 

ve formě péče o děti a flexibilní pracovní hodiny by byly více než nápomocné, ale těžko 

říct, zda je reálné něco takového zorganizovat.“ 

P5: „Ocenil bych například organizované team-buildingové sešlosti a akce. Myslím si,  

že dobrý kolektiv je velmi důležitý aspekt v odvádění profesionální práce, takže by se  

na tom mohlo zapracovat. Nebylo by ke škodě třeba medializovat nabídky psychologické 

podpory, protože věřím, že by ji mnoho zdravotníků bez ostychu využilo.“ 

Zdroj: vlastní 15 

Participanti sdělili příklady opatření a podpory, kterou by při náročnosti své profese 

uvítali. Řadí se mezi ně flexibilní pracovní doba, psychosociální terapie, více příležitostí  

pro osobní a profesní rozvoj, pomoc s péčí o děti a organizace team-buildingových akcí. 
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DISKUZE 

Bakalářská práce se zvoleným kvalitativním výzkumem studuje postoje zdravotnic-

kého personálu k vybraným oblastem života během práce na covidovém oddělení během 

pandemie COVID-19 a následně po návratu do svých kmenových pracovišť. Hlavním cílem 

jsme zvolili popsat zkušenost všeobecných sester s prací na covidovém oddělení a tím ovliv-

nění běžných součástí života jako jsou vztahy ve společné domácnosti, domácí výuka dětí 

stran distanční výuky a vztah k samotné profesi všeobecné sestry. Rozhovoru se pro nasy-

cení dat účastnilo pět participantů, jejichž charakteristika je popsána v kapitole „Charakte-

ristika sledovaného souboru.“  

Naši participanti uvedli jednoznačné ovlivnění těchto oblastí života pandemií  

COVID-19. Zmiňovali pocity jako náročnost práce, psychické a fyzické vyčerpání, časový 

nedostatek pro vlastní potřeby, stres. Podobných výsledků docílila studie „The Psychologi-

cal Impact of COVID-19 on Front Line Nurses: A Synthesis of Qualitative Evidence“ 

(Huerta, 2021), která analyzovala a syntetizovala kvalitativní studie zkoumající psycholo-

gického ovlivnění sester během péče o hospitalizované COVID pozitivní pacienty. Závěrem 

studie uvádí, že péče sester v první linii o COVID pozitivní pacienty způsobuje úzkost, stres, 

sociální izolaci, depresivní symptomy, frustraci, hněv, kompulzivitu, psychosomatické pří-

znaky a jiné. Dále uvádí, stejně jako naši participanti, že je potřeba poskytnout pracovníkům  

podporu ke snížení těchto psychických dopadů, zlepšit školící programy pro budoucí pande-

mie a analyzovat dlouhodobé dopady.  K docílení hlavního cíle jsme si zvolili následující tři 

dílčí cíle. 

Prvním dílčím cílem bakalářské práce bylo popsat, jaká je zkušenost všeobecných 

sester s prací na covidovém oddělení a paralelní distanční výukou jejich dětí. Zjišťovali 

jsme, jaké byly hlavní výzvy, kterým participanti čelili, jak zvládali stres a napětí, jaké zvo-

lili strategie a zdroje ke zvládnutí těchto situací, jaká byla role a podpora partnerů a rodiny 

a jak tato zkušenost ovlivnila celkový postoj k práci ve zdravotnictví a k distanční výuce. 

Získané výsledky shrnují tabulky č. 2-6.  

Studie „Why lockdown and distance learning during the COVID-19 pandemic are 

likely to increase the social class archievement gap“ (Goudeau, 2021) se zaměřovala  

na zkoumání distanční výuky žáků během pandemie COVID-19. Uvádí, že je v této době 

vzdělávání více závislé na rodičích než na učitelích, což může být pro naše participanty pro-

blematické z důvodu enormních požadavků covidových pracovišť. Jejich multidisciplinární 
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výzkum tvrdí, že spoléhání na rodiče stran distanční výuky, vzdělávání prostřednictvím di-

gitálních zdrojů a uzavírání škol značně prohlubuje akademické rozdíly.  

Všichni naši participanti uvedli jako největší výzvu v paralelním zvládání profesio-

nální péče o pacienty na covidových odděleních a plnohodnotnému věnování svým dětem 

skrz distanční výuky časovou tíseň, což vedlo ke zvýšenému stresu. Tím se snažili aplikovat 

aktivní i pasivní formy odpočinku, plánování a organizaci času a pomoc od rodiny a přátel. 

Stran distanční výuky participanti uvádějí pozitivní i negativní stránky problematiky.  

Druhým dílčím cílem bakalářské práce bylo zmapovat, jak práce všeobecných sester 

na covidovém oddělení ovlivnila jejich vztahy ve společné domácnosti. Zjišťovali jsme, jaké 

změny nastaly v dynamice rodinných vztahů, jak byla komunikace se členy domácnosti 

ovlivněna prací na covidovém oddělení, jaké strategie a zdroje využili respondenti k řešení 

rodinných potíží spojených s prací na covidovém oddělení a jaké dlouhodobé dopady měla 

práce na covidovém oddělení na rodinné vztahy. Získané výsledky shrnují tabulky č. 7-10. 

Naši participanti výslovně uvádí změnu v dynamice rodinných vztahů během jejich 

působení na covidových pracovištích. Studie zaměřená na zkoumání kvality partnerských 

vztahů během koronavirové pandemie s názvem „COVID-19 and relationship quality: Emo-

tional, paid work and organizational spheres“ (Bellani, 2020) se odkazuje na výsledek zná-

zorňující značný pokles kvality těchto vztahů během pandemie a ukazuje na emoční faktor 

jakožto na hlavní ovlivňující bod. Naši participanti též uvedli snížení kvality vzájemných 

vztahů (např. mnoho napjatých chvil, hádky). Nicméně se současným porovnáním, kdy již 

působí na svých kmenových pracovištích, uvedli, že pomocí vzájemné podpory a komuni-

kace své vztahy díky této náročné situaci prohloubili a upevnili. Kdybychom problematiku 

zkoumali pouze v období pandemické vlny, pravděpodobně bychom se nedozvěděli o dlou-

hodobých dopadech krizové situace.  

Individualitu odpovědí na výzkumnou otázku „Jak práce všeobecných sester na co-

vidovém oddělení ovlivnila jejich vztahy ve společné domácnosti?“ též potvrzují smíšené 

výsledky studie „Relationship and Sexual Quality in the Wake of COVID-19: Effects  

of Individual Regulatory Focus and Shared Concerns over the Pandemic“ (Rodrigues, 2023) 

zaměřené na kvalitu partnerských vztahů a sexuální aktivitu. Uvádí, že dle jisté predispozice 

lidí se bude regulace vztahů chovat různě a v případě krize (jako byla pandemie COVID-19) 

může mít za následky vztahovou a sexuální dynamiku. Někteří účastníci zmíněné studie  

popisují vyšší kvalitu vzájemného vztahu, někteří naopak nižší.  
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Tématu se věnovala i studie „Relationship satisfaction during COVID-19: The role 

of partners´ perceived support and attachment“ (Bal-Shachar, 2023), která koresponduje  

s výsledky naší bakalářské práce. Dle studie stresory pramenící z probíhající pandemie ve-

dou k psychologickému stresu, který ovlivňuje mezilidské vztahy. Samotná pandemie naru-

šila každodenní rutinu párů. Výsledky vypovídají, že v případě tohoto stresu je nutné se  

na problém zaměřit a ihned ho řešit. Naši participanti převážně rodinné potíže řešili vzájem-

nou komunikací.  

Třetím dílčím cílem bakalářské práce bylo analyzovat, zda po zkušenosti s prací  

na covidovém oddělení všeobecné sestry jednoznačně chtěly pokračovat ve své profesi. Zjiš-

ťovali jsme, jaké byly hlavní ovlivňující faktory, jak se změnil jejich postoj k samotné pro-

fesi, kde sestry vidí své budoucí působení, jaké byly ovlivňující výzvy a překážky a jaká 

opatření či podporu by navrhli.  Získané výsledky shrnují tabulky č. 11-15. 

Byli jsme velice potěšeni, když v odpovědích několikrát zaznělo spojení hrdost  

na svou profesi. Participanti udávají mnoho výzev a překážek, se kterými se potýkali během 

práce na covidovém oddělení. Patří mezi ně psychické a fyzické vyčerpání, ztížená balance 

práce a rodinného života, úmrtnost pacientů a nutnost užívání četných ochranných pomůcek. 

Neradi by se znovu potýkali s podobnou krizovou situací, nicméně ve zdravotnictví chtějí  

i nadále vytrvat. Někteří uvažují o případné změně oddělení, doplnění vzdělání či předávání 

znalostí studentům. 

Dle výzkumu bakalářské práce „Souvislost mezi stresem, syndromem vyhoření, afek-

tivními a fyzickými symptomy v populaci zdravotních sester v době pandemie koronaviru“ 

(Chlíbcová, 2021) se jako nejvýznamnější stresor zdá být vnímaná pracovní zátěž. Naši  

participanti jistou pracovní zátěž, náročnost povolání zmínili v rozhovorech několikrát.  

Diplomová práce „Psychická zátěž zdravotníků v době pandemie koronavirem“  

(Plechatá, 2022) závěrem zmiňuje „Na podobné situace je nutné připravit především  

vedoucí pracovníky zdravotnických zařízení. Ti by pak měli zajistit stejnou podporu všem 

zaměstnancům bez rozdílu, a to jak finanční, tak především psychologickou, včetně dosta-

tečného odpočinku a času na regeneraci. Programy prevence syndromu vyhoření a přípravy 

na krizové situace by se měly stát samozřejmostí.“ Doporučení pro praxi vyplývající  

z naší bakalářské práce se s diplomovou prací shoduje v zaměření na psychické zdraví  

zdravotnického personálu. 
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V bakalářské práci „Vliv pandemie COVID-19 na pracovní činnost zdravotnického 

záchranáře“ (Vybíralová, 2022) sice autorka kvalitativně zkoumala postoje zdravotnických 

záchranářů, nicméně došla k obdobným výsledkům jako naše bakalářská práce, která zkou-

mala postoje všeobecných sester. 

Přehledová bakalářská práce „Psychická a fyzická vyčerpanost zdravotníků v pande-

mii“ (Pospíšilová, 2021) závěrem uvádí, že během pandemie COVID-19 nejvíce stresem, 

úzkostmi a depresemi trpěli zdravotníci v první linii a největší vyčerpanost pociťovaly prak-

tické a všeobecné sestry, což potvrzuje validitu námi získaných dat. 

S výsledky naší bakalářské práce se též shodují výsledky bakalářské práce „Proble-

matika dopadu pandemie COVID-19 na zdravotnický personál“ (Zíta, 2023). Tato bakalář-

ská práce v závěru shrnuje, že pandemie COVID-19 měla a stále má značný dopad na zdra-

votnický personál. Tento dopad se týkal jak fyzického zdraví, tak i psychické pohody. Sou-

časně i naši participanti uvádějí značný dopad pandemie COVID-19 na jejich osobní stránky 

života. 

Zároveň studie „Nurse Reports of Stressful Situations during the COVID-19 Pande-

mic: Qualitative Analysis of Survey Responses“ (Arnetz, 2020) publikuje, že z 695 dotazo-

vaných zdravotníků poskytujících během koronavirové pandemie péči COVID-19 pozitiv-

ním pacientům více než polovina označila pracovní prostředí jako problémové. Naši parti-

cipanti uvedli práci na COVID-19 pracovišti jako psychicky i fyzicky náročnou. 

Obdobné výsledky jako naše bakalářská práce též získala studie „Quality of life  

of nurse practitioners during the COVID-19 pandemic“ (Caliari, 2022). Zde je publikováno, 

že péče sester o pacienty s onemocněním COVID-19 zvyšuje riziko jejich pracovního přetížení, 

fyzického vyčerpání, stresu, syndromu vyhoření či kvality spánku. 

Další studie s názvem „ICU Nurses´s Moral Distress as an Occupational Hazard 

Threatening Professional Quality of Life in the Time of Pandemic COVID-19“ (Malliarou, 

2021) prezentuje výsledky s pozitivní korelací mezi psychickým distresem prožívaným 

sestrami a jejich profesním životem jako výsledky publikované naší bakalářskou prací. 

Bakalářská práce „Ošetřovatelská péče o pacienty s COVID-19 z pohledu nelékař-

ských zdravotnických pracovníků“ (Risplerová, 2021) obhájena na FZS ZČU též korespon-

duje s výsledky naší bakalářské práce a uvádí, že téměř 85 % z 538 dotazovaných zdravot-
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níků pracujících na covidových odděleních udává psychické potíže. I naši participanti uvá-

dějí psychický dopad pandemie COVID-19, jenže řešili individuálními formami relaxace  

a odpočinku. 

Nelze předpovědět kolik koronavirových či jiných pandemických vln nás v blízké  

či daleké budoucnosti čeká, nicméně pandemie COVID-19 byla velkou zátěžovou zkouškou 

pro všechny zdravotníky a je nezbytné být připraven na všechny případné další – jak  

po odborné pracovní stránce, tak i fyzicky a psychicky. 

LIMITY VÝZKUMU 

Limitem výzkumu byl omezený čas pro vypracování bakalářské práce. Dalším limi-

tem výzkumu je skutečnost, že lidé se od sebe liší osobností, temperamentem, specifickými 

vlastnostmi, osobní životní situací atd., proto je potřeba uvést, že odpovědi participantů jsou 

individuální.  

DOPORUČENÍ PRO OŠETŘOVATELSKOU PRAXI 

Zdravotnická zařízení by měla poskytovat a propagovat služby zaměřené na podporu 

psychického zdraví zdravotnického personálu. Tyto služby mohou zahrnovat poradenství, 

terapii, programy pro řízení stresu a další wellness programy.  
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ZÁVĚR 

Bakalářská práce poskytla pohled toho, jak pandemie COVID-19 ovlivnila postoje 

nelékařského zdravotnického personálu k vybraným oblastem života a jak se tyto postoje 

vyvíjely po skončení pandemie. Kvalitativním výzkumem prostřednictvím rozhovorů jsme 

zjistili, že zdravotnický personál čelil značné pracovní zátěži během pandemie, což mělo 

značný dopad na jejich psychické zdraví a rodinný život. 

U zdravotnických pracovníků byly zjištěny stopy vyčerpání a psychického stresu bě-

hem pandemie COVID-19. Zároveň se ukázalo, že mnozí z nich pocítili větší ocenění  

za svou práci a solidaritu mezi kolegy. Pandemie také ovlivnila sociální interakce zdravot-

nických pracovníků. 

Tyto zjištění podporují potřebu dalších opatření a podpory ze strany zdravotnických 

institucí a vládních orgánů, aby se zlepšila psychická pohoda zdravotnických pracovníků, 

snížila pracovní zátěž a podpořilo sociální propojení. Bakalářská práce tak předkládá dopo-

ručení pro zlepšení pracovních podmínek a životní pohody zdravotnických pracovníků  

v budoucnosti. Budoucí výzkum by měl pokračovat v prozkoumávání dopadu pandemie  

či jiných krizových situací na well-being zdravotnických pracovníků a vyvíjet strategie  

pro podporu jejich celkové spokojenosti během a po podobných komplikovaných událos-

tech. 

Výsledky této bakalářské práce představují vhled do zkušeností a postojů všeobec-

ných sester, které pracovaly na covidových odděleních během pandemie COVID-19. Uká-

zalo se, že pandemie měla výrazný dopad na profesní a osobní život těchto sester, včetně 

jejich postojů k profesi, zvládání distanční výuky dětí a změn ve vztazích ve společné  

domácnosti. 

Doporučení vyplynulá z výsledků výzkumu by měla sloužit jako vodítko pro zdra-

votnické instituce a odborníky v oblasti veřejného zdraví, aby lépe podporovali zdravotnický 

personál v podobných krizových situacích. Bakalářská práce by měla také posloužit jako 

základ pro další výzkum v oblasti zdravotnických pracovníků a jejich zvládání náročných 

situací, jako byla pandemická vlna COVID-19. 
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Ráda bych se během navazujícího magisterského studia i nadále věnovala tématu 

well-beingu a psychickému zdraví zdravotnického personálu a navázala na bakalářskou 

práci výzkumem v rámci diplomové práce.  
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