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Souhrn:

Bakalarskd prace na téma Individudlni vykonnost a tymova spolupriace v posadce
zachranné sluzby nabizi vhled do problematiky tymové spoluprace vyjezdovych skupin.
Cilem této prace je analyzovat a pojmenovat faktory ovliviyjici tymovou spolupraci ¢lentd
ve vyjezdové skupin€ ZZS. Cili je podfizena i struktura bakalatfské prace. Ta je rozdélena
na dvé &asti. Cast teoreticka vymezuje pojmy spojené s ¢innosti ZZS, charakterizuje praci
¢lenu vyjezdovych skupin, individualni vykonnost, zabyva se tymovou spolupraci i faktory
majici Vliv na praci vyjezdové skupiny. Ukolem praktické &asti je ziskat potiebna data
prostiednictvim rozhovord k problematice individualni vykonnosti a tymové spoluprace

mezi zdravotnickymi zachranafi a fidici.
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Thema Individual performance and team cooperation in rescue service crew in this
bachelor thesis offer a view to the problematics of team cooperation in the rescue service
crew. The goal of this work is to analyze and name factors affecting the cooperation in the
rescue service crew. To achieve such a goal, we structured the thesis in two parts. In the
theoretical part, we define notions related to rescue service crew activities. You can also
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UvVOoD

Soucasna doba v oblasti urgentni mediciny fe§i mimo jiné vztah zachranar —
pacient, prevence, syndrom vyhoieni. Malokdo se ale zajima o to, jak spolu vychazeji
Clenové vyjezdovych skupin, zda je spoluprdce nastavena tak, aby byla efektivni a
komfortni pro nemocného a zarovenn motivaci pro zdravotnika. Myslenka na toto téma mi
probéhla hlavou né¢kolikrat v priabéhu tfiletého studia oboru Zdravotnicky zachranaf,

zejména v dobé odbornych praxi na zachranné sluzb¢ Karlovarského kraje.

Volba tématu bakalaiské prace tak byla jasna. Chtéla jsem nahlédnout do prace
zachranail 1 z jiné strany, nez je obvyklé. Sama jsem presvédCena, ze dobie fungujici tym
dokaze pozvednout uroven prace celé organizace. Zejména pak tam, kde na prvnim miste
stoji pacient. V praxi jsem méla $tésti na vyborné vyjezdové skupiny, kde jsem se setkala
nejen se zkuSenymi zdravotniky, s velmi erudovanymi zichranafi, ale i s piijemnou
atmosférou a neskute¢nym nasazenim. Chybél mi ¢as, kdy bych pozorovanim, otazkami
ziskala informace. Rozhodla jsem se, ze praxi si sama sob&é dokon¢im touto praci.
Objasnujeme charakteristiku prace na zdravotnické zachranné sluzbé, mapujeme faktory,
podnéty, které tymovou spolupraci vyjezdovych skupin zdravotnické zachranné sluzby

ovliviuji.

Bakalaiska prace je rozdélena na ¢ast teoretickou a ¢ast praktickou. Prvni kapitola
teoretické Casti se vénuje zdravotnické zachranné sluzb& a legislativé s ni spojenou,
organizaCni struktufe zdravotnické zachranné sluzby, vcetné popisu jednotlivych
vyjezdovych skupin. V druhé kapitole je pfedstaveno personalni zajisténi vyjezdovych
skupin, kde se krom¢ kompetenci a kvalifikace k vykonu povolani zdravotnického
zachranare, 1ékafe a fidice zdravotnické zachranné sluzby pojmenovava charakteristika a
naplni prace jednotlivych pracovnich pozic. V posledni kapitole se popisuji spoluprace
mezi Cleny vyjezdovych skupin, charakteristika ¢innosti vyjezdovych skupin a faktory,
které ovliviiuji spolupraci c¢lentt vyjezdovych skupin. Zmifluje se zde predevSim
komunikace, stres i pracovni zatéz a fyzicka zdatnost. Poslednim bodem teoretické Casti je

spoluprace mezi vyjezdovymi skupinami a zdravotnickym operac¢nim stiediskem.

Pro praktickou cast byl zvolen kvalitativni vyzkum formou rozhovorl. Prace se
zaméfuje na zdravotnické zachrandfe a fidi¢e zdravotnické zachranné sluZzby

Karlovarského kraje. Hlavnim cilem praktické €asti je pojmenovat faktory ovliviiujici
12



tymovou spolupraci. K jeho dosazeni bylo stanoveno osm dil¢ich cili zaméfenych na
obménovani ¢lent vyjezdovych skupin, na zjisténi, jaké rozdily jsou ve spolupraci mezi
vyjezdovou skupinou rychlé zdravotnické pomoci a vyjezdovou skupinou Rendez — vous,
na zjisténi, zda ma fyzickd kondice vliv na individualni vykonnost, jak ovliviiuje Stres
individualni vykonnost ¢lent vyjezdové skupiny, zda ma délka pracovni doby vliv na
individudlni vykonnost ¢lent vyjezdové skupiny. Zaméiili jsme se na ovlivnéni
individualni vykonnosti no¢ni praci, na zjisténi, jaky vliv mad naduzivani sluzeb
zdravotnické zachranné sluzby na individualni vykonnost ¢lenti vyjezdové skupiny, a jak

préace u zdravotnické zachranné sluzby zménila Zivotni styl pracovnik.

13



TEORETICKA CAST
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1 ZDRAVOTNICKA ZACHRANNA SLUZBA

W

Zakon ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé jasné vymezuje pojem

Zdravotnickd zachranna sluzba a definuje jeji ¢innost i organizaci.

Zdravotnicka zachranna sluzba (dale jen ,,ZZS*) poskytuje na zakladé tisnové
vyzvy na narodni ¢islo tisnového volani 155 a evropské Cislo tisfiového volani 112
prednemocni¢ni neodkladnou péci jedincim se zdvaznym postizenim zdravi nebo tém,
ktefi jsou ohrozeni na zivoté, piimo na mist¢ udalosti. Tato sluzba se stala
nepostradatelnou sougasti nejen zdravotniho systému Ceské republiky (déle jen ,,CR®), ale
i bezpednostni politiky statu. Organizace systému piednemocniéni neodkladné péée v CR
je totiz na velmi dobré urovni. Zajist'uje jak kazdodenni zdravotni pé¢i, tak piipravenost na
feSeni mimotfadnych wudalosti. ZZS se ftadi mezi zékladni slozky integrovaného
zdchranného systému (dale jen ,,JZS“) spolu s Hasi¢skym zachrannym sborem CR,

jednotkami pozarni ochrany zafazenymi do plo§ného pokryti a Policii CR. (1,2)
1.1 Zdravotnicka zachranna sluzba

ZZS zajistuje trvaly pfijem tisiiového volani, vyhodnoceni stupné naléhavosti a
nasledné vyslani vyjezdovych skupin véetné jejich operacniho fizeni, organizuje a fidi
prednemocni¢ni neodkladnou péc¢i na misté¢ udalosti, spolupracuje s |ZS — zejména
s velitelem zdsahu. Spolupracuje s poskytovatelem akutni lazkové péce, poskytuje
telefonicky asistovanou prvni pomoc. ZZS dale zajistuje vySetfeni pacienta, nasledné
poskytnuti zdravotni péfe na misté udalosti a nepfetrzitou monitoraci vitalnich funkci
spolecné s poskytovanim trvalé zdravotni péce béhem transportu. Mezi ¢innosti ZZS patii
dle zakona také transport pacienta letadlem k poskytovateli akutni lizkové péce, preprava
organt a tkani urcenych k transplantaci a tfidéni osob postizenych na zdravi disledkem

mimotadné udalosti ¢i krizové situace. (2)
1.2 Organizace zdravotnické zachranné sluzby

Obsah této podkapitoly se opira i o dalsi paragrafy vySe zminovaného zakona,
konkrétn¢ o0 § 9-19, kde najdeme organizaci ZZS. Tvoiena je vzdy centralnim a
koordinaénim pracoviStém, zdravotnickym operacnim stiediskem (dale jen ,,ZOS*),

vyjezdovymi zakladnami spolu s vyjezdovymi skupinami (dale jen ,VS*), dale
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vzdélavacim a vycvikovym stfediskem (dale jen ,VVS®) a pracovisttm krizové

pfipravenosti (dale jen ,,PKP*). (2)
1.2.1 Reditelstvi

Reditelstvi je hlavnim ¢lankem v fizeni a koordinaci poskytovani ZZS, dale slouzi
jako centralni pracovisté pro Cinnosti zajistujici pfipravenost na mimoradné udalosti
a krizové stavy na uzemi kraje. Tyto ¢innosti jsou zejména organiza¢niho, ekonomického

a technického charakteru. (2)
1.2.2 Zdravotnické operacni stredisko

Pfijem a vyhodnoceni tisiového voladni, a to V nepfetrzitém reZimu, probihd ve
zdravotnickém operac¢nim stiedisku. Na zaklad¢ ptijaté vyzvy pak operator ZOS vysila
jednotlivé VS a v pripadé nutnosti poskytuje telefonicky asistovanou prvni pomoc do
ptijezdu vyjezdové skupiny na misto udalosti. ZOS spolupracuje s operacnimi stiedisky
ostatnich kraji a s informacnimi stfedisky IZS. Mezi dalsi ¢innosti ZOS patii nepfetrzita
spoluprace s poskytovateli akutni lazkové péce, koordinace pieddvani pacientl
poskytovatelim Ilizkové péce a koordinace piepravy pacienti mezi poskytovateli

zdravotnich sluzeb. (2, 3)

Cinnost ZOS zajistuji operatofi, ktefi jsou zpusobili k vykonu povolani bez
odborného dohledu. Operatorem ZOS mohou byt zdravotnicti zachranafi, vSeobecné sestry
se specializaci pro intenzivni péci nebo vSeobecné sestry, kteti absolvovali certifikovany
kurz. Musi zde byt dostupny i lékaf, ktery je zpusobily k vykonu povolani, tedy ma
potfebnou odbornou specializaci (anesteziolog, intenzivista, kardiolog, neurolog,
traumatolog, détsky lékar, prakticky lékaf, nebo prakticky Iékat pro déti a dorost).
Dostupnosti 1ékafe se rozumi moznost telefonické nebo elektronické konzultace, ptipadné
vyzéadani pfitomnosti na pracovisti do dvaceti minut. Pozadavky na personalni zabezpeceni
jsou obsazeny ve vyhldsce €. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personalni

zabezpeceni zdravotnich sluzeb. (3,4)
1.2.3 Vyjezdové zakladny s vyjezdovymi skupinami
Vyjezdova zékladna je misto, odkud vyjizdi jednotlivé VS. A to na pokyn

operatort ZOS. (2)
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VS se déli na pozemni, letecké a vodni. Pozemni VS se déle déli na vyjezdové
skupiny rychlé zdravotnické pomoci (dale jen ,,RZP*) a skupiny rychlé 1ékatské pomoci
(déle jen ,,RLP*). Jiz z ndzvu vyplyva, ze soucasti rychlé I¢katské pomoci je kvalifikovany
1ékar na rozdil od RZP, kde VS tvofi nelékaisti zdravotni¢ti pracovnici, a to zdravotnicky
zachranaf nebo sestra pro intenzivni péci a fidi¢ vozidla ZZS, kterym muze byt i

zdravotnicky zachranar. (2, 4)

Ve vétsiné kraji vykondavda VS RLP cinnost Vramci setkdvaciho systému.
V takovém piipadé hovotfime o VS Rendez — vous (déle jen ,,RV*). Tato VS je tvoiena
dvouclennym tymem, jez tvofi lékai (anesteziolog, urgentni 1ékaf, chirurg, internista,
kardiolog, neurolog, traumatolog, détsky lékat, prakticky lékai nebo prakticky lékai pro
déti a dorost) a fidi¢ vozidla ZZS nebo zdravotnicky zachranai. Tento systém lze
povazovat za jeden z velkych pokroki v poskytovani pifednemocni¢ni neodkladné péce,
jelikoz se lékat spolu sftidiCem vozidla ZZS dopravi na misto udélosti v osobnim
automobilu, tim padem se zkracuje dojezdovy ¢as na nejmensi moznou miru. Mezi vyhody
VS RV se netadi pouze rychlost, ale také flexibilita. Lékai provede vykony potiebné k
odvraceni stavu, ktery ohrozuje zdravi a Zivot postizeného. Pokud je pacientiv stav
stabilizovany, transport do nemocnice zajistuje VS RZP. Lékai tak mize byt povolan
prostfednictvi ZOS k poskytovéani pfednemocni¢ni neodkladné péce na jiné misto udalosti.
Zda na misto udalosti vyjede pouze VS RZP, nebo VS RZP spolu s VS RV rozhoduje
operator ZOS. Operator ma také pravo odvolat VS RV na jiné misto udalosti v ptipad¢, ze
je indikace k zasahu urgentngjsi. Dulezité je zminit, ze viz RLP, tedy viz VS RV, je
vybaven podobné jako viiz RZP. Vybava vozidel ZZS se tidi vyhlaskou ¢. 296/2012 Sb.,
0o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych zafizeni

a kontaktnich pracovist’ doméaci péce (4,6).

DalSim dulezitym ¢lankem nejen ZZS, ale celého IZS je leteckd VS, zndma jako
letecka zachranna sluzba (dale jen ,,LZS“). V soucasné dobé v CR funguje stanice LZS
Vv Praze, Bmné, Ostravé, Hradci Kralové, Plzni — Ling, Olomouci, Jihlavé, Ceskych

Budgjovicich, Ustni nad Labem a Liberci. (7)

LZS je vyuzivana zejména kvuli rychlému a Setrnému transportu. Velkou vyhodou
je i rychla dostupnost v jinak Spatné piistupném nebo nepfistupném terénu. Oproti

wewvr

mimo své indikace. DalSimi omezujicimi faktory je nutnd plocha pro pfistani, omezeny
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transportni prostor nebo naptiklad citlivost na vnéjsi vlivy jako je pocasi a no¢ni doba.
LZS tedy nemlze zarucdit trvalou schopnost provedeni letu, a tak zdkladem sité ZZS je a

ziejme 1 nadale zustane pozemni VS. (7)
1.2.4 Pracovisté krizové pripravenosti

Krom¢ teditelstvi, ZOS, vyjezdovych zakladen a VS je soucasti ZZS PKP, kter¢ je
ziizeno dle §16 zakona &. 374/2011 Sb. Ukolem PKP je koordinace &innosti zajistujicich
pfipravenost na feSeni mimofadnych udalosti a krizovych situaci. Cilem je, aby vSichni
¢lenové ZZS byli schopni koordinované a plynule piejit z bézného pracovniho rezimu do
rezimu nouzového. PKP ma zdkonem dané ukoly, mezi které patii zpracovani a aktualizace
traumatologického planu, koordinace tukolt vyplyvajicich z krizového plénu kraje
a havarijniho planu kraje, dale koordinace vyplivajici z dokumentace 1ZS. PKP zajistuje
spolecné¢ s VVS vzdélani v oblasti urgentni mediciny, mediciny katastrof a krizového
fizeni. Nedilnou soucasti PKP je psychosocidlni interven¢ni sluzba, kterd je vyuZzivana

zejména pii mimoiadnych udalostech nebo krizovych situacich (2,8).
1.2.5 Vzdélavaci a vycvikové stiedisko

VVS slouzi zejména k internimu vzdélavani zaméstnanci ZZS, které je zaméteno
na problematiku poskytovani ptrednemocni¢ni neodkladné péce a feSeni mimotadnych
udélosti. V mensi mife slouzi VVS ke vzdélavani dalSich slozek IZS a laické vefejnosti v
oblasti prvni pomoci. VVS dale zajistuje vyb&rova fizeni na pracovni pozice ve VS nebo
Z0S, podili se na organizaci cviceni IZS, zajistuje odborné staze pro studenty a ¢leny VS,

tvoii standardy pro poskytovani pfednemocni¢ni neodkladné péce (9).
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2  PERSONALMI ZAJISTENI VYJEZDOVYCH SKUPIN
ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY

Pozadavky na personélni zabezpeceni ZZS jsou dany vyhlaskou ¢. 99/2012 Sb., o
pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb. Persondlni obsazeni
zavisi na typu VS. Soucésti pozemni VS RZP je vzdy zdravotnicky zachranaf nebo sestra
pro intenzivni péci a fidi¢ vozidla ZZS. Neni vyjimkou, Ze je fidi¢ vozidla ZZS nahrazen
druhym zdravotnickym zachranaifem. VS RLP je tvofena lékafem, zdravotnickym
zachranafem/sestrou pro intenzivni péci/vseobecnou sestrou zpusobilou k vykonu povolani
bez odborného dohledu a fidicem vozidla ZZS. V ptipadé VS RLP v setkavacim systému
jsou clenové lékat a fidi¢ vozidla ZZS nebo zdravotnicky zachranat. Vedouci tymu VS
RZP je zdravotnicky zachranar, ptipadné sestra pro intenzivni pééi. Vedouci tymu VS RLP
je vzdy lékat. (4, 10)

2.1 Zdravotnicky zachranar

Zdravotnického zachranafe definuje zékon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani
a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékaiskych zdravotnickych povolani. ,, Za vykon
povolani zdravotnického zdchranare se povazuje ¢innost v ramci specifické oSetrovatelské
péce pri poskytovani prednemocnicni neodkladné péce, a dale pri poskytovani akutni
luzkové péce intenzivni, véetné péce na urgentnim prijmu. Dale se zdravotnicky zdachrandr

podili na neodkladné, lécebné a diagnostické péci. “* (11, §18)
2.1.1 Charakteristika a napli prace zdravotnického zachranare

Mezi zdravotnickymi zachranafi nalezneme nékolik typti osobnosti, které se casto
vyznacuji akénim a extrovertnim zaloZenim. Nelze vSak obecné oznacit jeden optimalni
typ, ktery by byl pro toto povolani nejvhodné&jsi. Prace zdravotnického zachranate se radi
mezi ndro¢na povolani. Ocekdva se, ze bude mit urcité osobnostni piedpoklady jako
dostatecnou kriticnost a sebekriti¢nost, zkuSenost, zru¢nost, rychlost, a pfedevsim znalost
ve svém oboru. Dale jsou to schopnost empatie s humannim vztahem k nemocnému,
vyrovnanost, piimétené¢ sebevédomé vystupovani. Toto vSe zavrsi schopnost vypotadat se

s pracovnimi, ale i rodinnymi problémy, které jsou soucasti zivota kazdého jedince. (13)
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kvali Spatné viditelnosti, extrémnim teplotdm, nebo probihd v nezndmém prostiedi.
Castym faktorem, ktery mize ovliviiovat &innost &lent VS je i omezena moznost dojet
pfimo k pacientovi. Nedilnou soucasti ¢lenit VS by méla byt jejich fyzicka zdatnost
umoziujici poskytovat nejen kvalitni pé¢i nemocnému, ale i piekonavat ztizené podminky
béhem cesty na misto udalosti. Neziidka totiz musi ¢lenové VS zdolat nékolik pater s
veskerym vybavenim, které je potfebné k provedeni zivot zachranujicich ukont.
Zdravotnicky zachranai musi byt schopen rychle se adaptovat na podminky mista zasahu.
Témer denné se zdravotniCti zachranéii setkavaji s vyjezdem k psychiatrickym ¢i
agresivnim pacientim. Tato setkani mohou byt spojena s rizikem ujmy na zdravi. Dal§im

specifikem prace na ZZS, které je tieba zminit, jsou piescasy. (12)
2.1.2 Kovalifikace k vykonu povolani

Odbornou zpusobilost k vykonu povoldni zdravotnického zachranai v Ceské
republice stanovuje zdkon €. 96/2004 Sb., o podminkéch ziskavéani a uznavani zptsobilosti
k wvykonu nelékatskych zdravotnickych povoldni a k vykonu c¢innosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péfe a o zmeéné nékterych souvisejicich zakont (zakon
o nelékarskych zdravotnickych povolanich). Tento zdkon byl novelizovan zakonem
&. 201/2017 Sb., ktery s sebou nese mnoho zasadnich zmén. Odbornou zptisobilost v CR
Ize ziskat absolvovanim akreditovaného zdravotnického bakalaiského studijniho oboru pro
ptipravu zdravotnickych zachranaiti nebo nejméné ttilet¢ho studia v oboru diplomovany
zdravotnicky zachranaf na vysSich zdravotnickych Skoléch, pokud bylo studium zahajeno
nejdéle ve Skolnim roce 2018/2019, dale absolvovani stfedni zdravotnické Skoly v oboru
zdravotnicky zachranaf, jestlize bylo studium zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce
1998/1999. Odbornou zpusobilost k vykonu povolani zdravotnického zachranafe ziskava
také zdravotnicky pracovnik s odbornou zpusobilosti k vykonu povolani vSeobecna sestra,
ktery ma kromé toho specializovanou zpisobilost v oboru sestra pro intenzivni péci a

spliyje dal$i podminky stanovené zakonem ¢. 96/2004. (11)

Novela zdkona ¢. 96/2004 Sb., upravuje misto vykonu povolani. Zdravotnicky
zachranai mize poskytovat prednemocni¢ni neodkladné péci, akutni lazkové péci
intenzivni a vykondvat ¢innost na urgentnim piijmu. Zakon ¢. 201/2017 Sb. rovnéz hovoti

0 tom, ze zdravotnicky zachranatf mize poskytovat prednemocni¢ni neodkladnou péci bez
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odborného dohledu az po jednom roce vykonu povolani v akutni intenzivni péci nebo na

urgentnim piijmu. (14)

V soucasné dob¢ je v CR 11 skol (Plzen, Pfibram, Ceské Bud¢jovice, Pardubice,
Liberec, Hradec Kralové, Praha, Ostrava, Olomouc, Brno a Kladno), jejichz soucasti je
vyuka oboru Zdravotnicky zachranat. Dle nové legislativy bylo mozné piijmout na vyssi
odborné Skoly studenty oboru Zdravotnicky zachranat pouze do roku 2018/2019. Od roku
2019/2020 je tedy mozné hlasit se pouze ke studiu bakaldfského studijniho programu na
vysokych Skolach. (11, 14)

2.1.3 Kompetence zdravotnického zachranare

Kompetencemi zdravotnického zachranatre se zabyva vyhlaska ¢. 391/2017 Sb.,
kterou se méni vyhlaska €. 55/2012 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikll a jinych

odbornych pracovnikl, ve znéni vyhlasky ¢. 2/2016 Sb. svou c¢innost zdravotnicky

zachranar vykonava podle §3 odst. 1 a §17. (29)

Kompetence zdravotnického zichranafe rozd€élujeme na Cinnosti, které
zdravotnicky zachrandi vykonava bez odborného dohledu a bez indikace a cinnosti
vykonavané zdravotnickym zachrandfem bez odborného dohledu na zdklad¢é indikace

I¢kare. (29)

Zdravotnicky zachranat mize bez odborného dohledu a bez indikace monitorovat
vitalni funkce vcetné jejich hodnocenti, a to i snimani elektrokardiografického zaznamu. Na
zakladé zaznamu elektrokardiogramu muze pii kardiopulmonalni resuscitaci (dale jen
,»KPR), kterou ma pravo dle kompetenci zahajovat, provadét defibrilaci srdce elektrickym
vybojem, pfi KPR miliZe pouzivat rucni kiisici vak. Rutinnim vykonem pfii poskytovani
pfednemocni¢ni neodkladné pée je zajisSténi periferniho zilniho vstupu, nebo v piipadé
nutnosti intraosealniho vstupu. Po zajisténi vstupu do krevniho fecit¢ mize zdravotnicky
zachranatr aplikovat krystaloidni roztoky a u pacientli s ovéfenou hypoglykémii také
intravendzné aplikovat roztoky glukdzy. Zastava krvaceni a prvni oSetfeni ran, zavadéni a
udrZzovani inhala¢ni a kyslikové terapie, provadéni nékterych laboratornich vySetfeni a
jejich hodnoceni, neodkladné vykony v ramci probihajiciho porodu, prvni oSetieni
novorozence, piipadné¢ péfe o télo zemielého. To jsou dalSi Cinnosti, které muze
zdravotnicky zachranat provadet bez odborného dohledu a bez indikace v rdmci oSetfovani

pacienta. Samoziejmosti je také bezpecné vyprosSténi, polohovéni, imobilizace a bezpe¢ny
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transport pacientl. Kromé cinnosti piimo souvisejicich s oSetfovanim pacienta miize
zdravotnicky zachranafr vykonavat ¢innosti operatora ZOS. To znamend pfijimat, evidovat
a vyhodnocovat tisniové vyzvy, zabezpecovat odpovidajici zplisob jejich feSeni a provadét
telefonicky asistovanou prvni pomoc. Zdravotni¢ti zachranafi mohou pracovat se
zdravotnickymi prostiedky, pradlem alécivymi pfipravky, tim se rozumi piejimani,
kontrola, ukladani, manipulace a zajisténi jejich dostatecné zasoby. Pti praci na ZZS se
zdravotnicky zachranai miize setkat s mimotfadnou udalosti a Vv takovém piipadé je
nezbytné provadéni zachrannych a likvidacnich praci, které vykondva v rozsahu své
odborné zpusobilosti. Nedilnou soucasti pii poskytovani prednemocni¢ni neodkladné péce
je obsluha dopravnich prostredkt a jejich fizeni za vyuziti vystraznych zvukovych a

svételnych zafizeni, i tuto kompetenci ma zdravotnicky zachranaft. (29)

Bez odborného dohledu na zéklad€ indikace 1ékafe muze zdravotnicky zachranaf
pecovat o dychaci cesty pacienta, a to ve smyslu zajiStovat dychaci cesty dostupnymi
pomuckami, zavadét a udrzovat kyslikovou terapii, zajisStovat umélou plicni ventilaci
pomoci pfistroje, kde parametry urcuje lékat. Kromé krystaloidnich roztok a roztokt
glukézy mize v tomto pripadé podavat i 1éCivé pripravky a krevni derivaty, pti zahajeni
aplikace transfuznich ptipravki zdravotnicky zachranai asistuje a oSetfuje pacienta
v prib¢hu aplikace a ukoncuje ji. Katetrizace mocového mechyie Zen a divek nad 10 let a
odbér biologického materidlu na vySetieni spada také do Cinnosti, které zdravotnicky

zachranat provadi na zaklad¢ indikace lékate. (29)
2.2 Ridi¢ zdravotnické zachranné sluzby

Ridi¢ vozidla ZZS je nedilnou souéasti VS. Zikon 96/2004 Sb., o podminkach
ziskavani a uznavani zplsobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani presné
definuje pozici tidice vozidla ZZS. ,,Za vykon povolani Fidice vozidla zdravotnické
zdchranné sluzby se povazuje cinnost v ramci prednemocnicni neodkladné péce,
zdravotnické dopravni sluzby a prepravy pacientit neodkladné péce, kdy se pod odbornym

dohledem podili na poskytovani zdravotni péce na uiseku neodkladné péce. ** (11, §35)
2.2.1 Charakteristika a napli prace Fidi¢e zdravotnické zachranné sluzby

Ridi¢ zachranné sluzby miize byt soudasti VS RZP nebo RLP/RV. Jeho prace je
stejné narocnd jako prace zdravotnického zachranare. Kromé dobrych fidi¢skych

schopnosti musi umét vhodnym zpisobem komunikovat s pacienty s ohledem na jejich
22



zdravotni stav a veék, komunikovat a spolupracovat nejen s ostatnimi ¢leny tymu. Umét
naslouchat druhym a vyjadfovat se pfesné je totiz také soucasti efektivni
komunikace. Ziskavani informaci a jejich interpretace, zejména v ohledu ptedavani
informaci o nemocném, je dalS$i potiebnou dovednosti. Pfi oSetfovani pacienti pod
odbornym dohledem dodrzuje fidi¢ vozidla ZZS prava pacientd, jedna taktn¢, ohleduplné,
s empatii, zachovava pravidla slusného chovani a eticka pravidla souvisejici s jeho profesi.
V ramci svého povolani umi vyuzit ziskané dovednosti a védomosti pfi feSeni situaci a
probléml nejen v pracovnim, ale 1 v osobnim zivoté. S tim souvisi i1 schopnost
identifikovat problém a najit vhodné feSeni. Mimo tyto dovednosti by mél tidi¢ ZZS
ptijimat odpovédnost za svou praci, redlné¢ planovat pracovni schopnosti, usilovat o dalsi
rozvoj a kariérni rist. Jednim z nejvétsich specifik tohoto povolani je zajiSténi bezpecnosti
béhem pievozu a s tim souvisejici jizda s vozidlem s prédvni pfednosti v jizdé za
standardnich i nestandardnich podminek. Komunikace, kooperace, flexibilita a vykonnost

— tato slova charakterizuji povolani fidi¢e ZZS. (30)
2.2.2 Kuvalifikace k vykonu povolani ridic¢e vozidla zdravotnické zachranné sluzby

Jednou ze zdkladnich podminek pro praci fidice vozidla ZZS je splnéni
kvalifikacnich ptfedpokladi. Odbornou zputsobilost k fizeni vozidla ZZS lze ziskat
absolvovanim akreditovaného kvalifikaéniho kurzu v oboru fidi¢ vozidla zdravotnické
zachranné sluzby, fidi¢ vozidla rychlé zdravotnické pomoci nebo fidi¢ vozidla rychlé
I¢karské pomoci. Tento kurz lze absolvovat pouze sukoncenym stiedoskolskym
vzdélanim, platnym fidi¢skym opravnénim pro skupinu C a zdravotni zpuUsobilosti.
Kvalifika¢ni kurz piipravuje jedince na ¢innost v oblasti neodkladné péce a zdravotnické
dopravy. Kurz zahrnuje teoretickou, teoreticko-praktickou i praktickou vyuku realizovanou

akreditovanym zafizenim. (11,15)

Vzdélavaci program pro fidice vozidla ZZS trva zpravidla 12 mésicti/ 600
hodin, z nich teoretické vyuce ptipada 320 hodin a praktické vyuce 280 hodin. Soucasti
teoretick¢é vyuky jsou pifednaSky, prednaSky s diskuzi, konzultace, praktickd cviceni
samostatné a tymové prace, e-learning atd. V teoretické casti vyuky je zarazeno nékolik
modult zabyvajicich se neodkladnymi stavy v klinickych oborech a v pfednemocni¢ni
etapé, medicinou katastrof, somatologii, patologii, odbornou latinskou terminologii,
mikrobiologii, epidemiologii a hygienou, oSetfovatelskymi postupy a technikou

v neodkladné péci, psychologii, etikou, komunikaci a zdklady vetfejného zdravi. Praktické
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vyucovani zahrnuje odbornou praxi, modelové situace a cvieni samostatné a tymoveé
prace. Prakticka ¢ast vyucovani, zejména odborna praxe, se také déli do nckolika blokt.
Ugastnik kurzu musi splnit 60 hodin odborné praxe na pracovisti v oblasti neodkladné péce
— ZZS a 40 hodin odborné praxe na klinickych pracovistich. Tuto praxi mtize vykonavat
mimo akreditované stfedisko. Dale pak 40 hodin na klinickém pracovisti akreditovaného
zatizeni a 140 hodin na pracovisti ZZS akreditovaného zatizeni, z toho 8 hodin na ZOS. Po
splnéni vSech pfedepsanych studijnich povinnosti je kurz zakoncen absolvovanim
zavéreéné zkousky. Tento kurz nelze absolvovat v kazdém kraji. V soucasné dobé je
v Ceské republice nékolik akreditovanych zafizeni, ktera akreditovany kvalifikaéni kurz
fidi¢e vozidla ZZS potadaji. Je to napiiklad ZZS hl. m. Prahy, ZZS Plzeiiského kraje,
Zéachranna sluzba Asociace samaritanti Ceské republiky Praha, NCO NZO Brno aj. (15)

Déle na pozici fidi¢ vozidla ZZS muze pracovat zdravotnicky zachranai nebo
vSeobecnd sestra se specializaci pro intenzivni péci. Odbornd zptisobilost k vykonu
povolani fidi¢ vozidla ZZS je uvedena v zakoné ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a
uznavani zpusobilosti k vykonu nelékaiskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych souvisejicich zadkont

(Zakon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich). (11)
2.2.3 Kompetence Fidi¢e vozidla zdravotnické zachranné sluzby

Kompetence fidi¢e vozidla ZZS jsou ukotveny ve vyhlaSce ¢. 55/2011 Sb.,
o Cinnostech zdravotnickych pracovnikll a jinych odbornych pracovnikl. Také u fidich
vozidla ZZS se rozlisuji kompetence spojené s ¢innostmi, které mize fidi¢ ZZS vykonavat
pod odbornym dohledem I¢kafe nebo jiného zdravotnického pracovnika zptsobilého
k poskytovani neodkladné péce bez odborného dohledu, anebo muize asistovat pod pfimym
vedenim lékafe nebo zdravotnického zachranare/sestry pro intenzivni péci pii provadéni

dalsich zdravotnickych vykont. (29)

Pifemistovani a polohovani pacientli, imobilizace, zastava krvaceni a prvotni
oSetfeni ran, udrzovani inhalacni kyslikové 1écby, sledovani vitalnich funkci, neinvazivni
zajisténi dychacich cest a provadéni nepfimé srde¢ni masdze. Tyto jednoduché vykony
V ramci prfednemocni¢ni nedokladné péce muze fidi¢ vozidla ZZS provadét pod odbornym
dohledem Iékate nebo jiného zdravotnického pracovnika zplsobilého k poskytovani

neodkladné péce bez odborného dohledu. Samoziejmosti je zabezpeceni odborného
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transportu pacientll, fizeni vozidla ZZS s vyuzitim vystraznych zatizeni. Nedilnou soucasti
je komunikace se ZOS a v piipadé potieby i s jinymi slozkami IZS. Ridi¢i vozidla ZZS se
podili na pfejimani, kontrole, manipulaci a ulozeni zdravotnickych prostiedkti, pradla a
1éCivych pripravkl, to vSe vrozsahu své odborné zpiisobilosti. Dal§imi ¢innostmi, jez
vykonava tidi¢ vozidla ZZS pod odbornym dohledem, je vyprostovani osoby v soucinnosti
s dalsimi slozkami IZS a asistence pii provadéni diagnosticko-tfidicich ¢innosti v misté

zasahu. (29)
2.3 Lékar zdravotnické zachranné sluzby

Lékafem ZZS musi byt I€kat se specializovanou zpusobilosti k vykonu povolani
nebo 1ékat s odbornou zputisobilosti, pokud je soucasné na vyjezdové zakladné dalsi 1ékaf
se specializovanou zpusobilosti. Zakon ¢. 95/2004 Sb., o podminkéch ziskavani a uznavani
odborné zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani
I¢kare, zubniho 1ékafe a farmaceuta tika: ,, Vykonem povolani lékare se specializovanou
zpuisobilosti je cinnost uvedena v § 4 odst. 2 a dale cinnost vzdelavaci, posudkova a cinnost

Fidici u poskytovatele zdravotnich sluzeb. * (16, §5)
2.3.1 Charakteristika a napli prace lékare zdravotnické zachranné sluzby

Lékar mtze byt soucéasti VS RLP, kterou dale tvofi zdravotnicky zachranai nebo
vSeobecna sestra se specializaci pro intenzivni péci a fidi¢ vozidla ZZS, nebo VS RLP
Vv setkdvacim systému, kterou tvoifi lékaf a fidi¢ vozidla ZZS/zdravotnicky zéachranaf.
Kromé& kompetencnich pozadavkli pro vykon povoldni lékate jsou potfebné néckteré
dovednosti, aby byl vykon prace kvalitni. Patii sem efektivni komunikace, kooperace,
vykonnost, samostatnost, feSeni problémil, zvladani zatéze, objevovani a orientace
v informacich, a pfedev§im celoZivotni vzdélavani. S ohledem na vysoky primérny vék
Iékatd na ZZS (na ZZS Karlovarského kraje je primérny vek 57 let), je celoZivotni

vzdélavani podstatnym ¢lankem pro kvalitni vykon prace. (17,18)

Lékati ZZS vyjizdéji jen na vybrané piipady. Obvykle jen tam, kde jsou nutné
lékatské ukony, které nemilZe zdravotnicky zachranat nebo vSeobecna sestra se
specializaci pro intenzivni péci provést. Jelikoz se pocet Iékaii na ZZS stale snizuje, je
setkavaci systém povazovan za efektivni. Jeden lékat ZZS, ktery je soucasti VS RLP

v setkavacim systému, se pohybuje v malém voze mezi n¢kolika velkymi auty VS RZP.
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Ptipadné zajistuje telefonické konzultace se zdravotnickymi zachranafi nebo vSeobecnymi

sestrami se specializaci pro intenzivni péci. (17)

Dle vyhlasky ¢. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personélni zabezpeceni
zdravotnich sluzeb se zdda dostupnost Iékafe na ZOS. Dostupnosti se rozumi podavani

telefonickych rad a v pfipadé nutnosti fyzicka pfistupnost na ZOS do 20 minut. (4)
2.3.2 Kuvalifikace k vykonu povolani

K vykonu zdravotnického povolani I¢kai je nutné absolvovat nejméné Sestileté
prezen¢ni studium v akreditovaném zdravotnickém studijnim programu vSeobecné
1ékatstvi. Absolventem Sestiletého studijniho programu je 1ékai s odbornou zptsobilosti,
ktery musi vykonavat ¢innost pod odbornym dozorem nebo odbornym dohledem 1ékate se
specializovanou zpusobilosti. Lékat pracujici na ZZS musi byt minimdlné lékatem
sodbornou  zpusobilosti s certifikditem po  absolvovani  zakladniho  kmene
anesteziologického, interniho, chirurgického a zédkladniho kmene v§eobecného praktického
1ékatstvi. Lékar s timto vzdélanim smi byt soucasti vyjezdové zékladny pouze v piipadé,
ze je na stejné vyjezdové zdkladné pfitomen lékai se specializovanou zpiisobilosti. Pro
ziskani specializované zpiisobilosti je tfeba uspéSné ukoncit specializa¢ni vzdélavani

atestacni zkouskou. (4, 19)

Lékafem na ZZS se specializovanou zplsobilosti mlZe byt anesteziolog,
intezivista, internista, chirurg, kardiolog, traumatolog, neurolog, détsky lékat, prakticky
1ékat nebo prakticky I¢kat pro déti a dorost. Minimalni délka vzdélavani u specializacnich
obort, véetné délky vzdélavani v zakladnim kmeni, je v rozmezi 4,5 — 5 let. Vyjimkou je
vSeobecné praktické 1ékatstvi, kde je minimalni délka vzdélavani pouze 3 roky. Na ZOS

musi byt dostupny pouze 1ékat se specializovanou zpusobilosti. (4, 19)
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3  SPOLUPRACE MEZI CLENY VYJEZDOVYCH
SKUPIN ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY

Pokud chceme poskytovat zdravotni péci na nejlepsi urovni, je tieba se vénovat i
tymové spolupraci ve VS. Neexistuje jedna univerzalni definice, jak by méla vypadat
spoluprace v tymu. Obecné plati, ze se jednd o skupinu lidi, ktefi respektuji spolec¢né
vedeni a ktefi se vzajemné dopliuji svymi dovednostmi, schopnostmi i znalostmi.
Predpokladem je piijimani nejen své odpovédnosti, ale i odpovédnost za spole¢nou praci.
V ZZS je v ptipadé¢ VS RLP vedoucim tymu lékaf. V pfipadé€, ze je na misto udalosti
vyslana VS RZP, stava se vedoucim VS zdravotnicky zachranai/sestra pro intenzivni péci.
Vedouci VS je zodpovédny za praci tymu jako celku — tedy za organizaci zasahu a také za
rozdéleni tkoli jednotlivym ¢Eleniim VS dle jejich kompetenci. Kazdy ¢len tymu pak nese
zodpovédnost za tkol, ktery mu byl pfid€len. Zdkladem spravného fungovani tymu je
dodrzovani discipliny a samoziejmé kompetentnost jedincli, to znamena individudlni
znalosti a schopnosti dané vzdélanim. Mezi dalsi faktory ovliviiujici spolupraci ¢lentt VS
schopnost vcitit se do druhych, vzajemné se dopliovat a zaméfovat se na spolecné cile.
S tim tzce souvisi nutnost kvalitni komunikace, jak verbdlni, tak i neverbalni, diky ni

¢lenové ziskavaji zpétnou vazbu, ktera je posouva k efektivnéjsi spolupraci. (24,25)

3.1 Charakteristika cinnosti vyjezdovych skupin zdravotnické

zachranné sluzby v zavislosti na stupni naléhavosti

Cinnost dané VS zavisi na jejim typu. Jednotlivé VS jsou rozdéleny dle obsazeni a
moznosti transportu nemocného. Podle indikace daného vyjezdu vyjizdi na misto udalosti
bud’ to VS RZP, VS RLP, piipadné¢ VS RLP vV setkdvacim systému. VS vysild operator
ZOS piislusného kraje, ktery také rozhoduje o vyslani letecké VS na misto udalosti.
V ptipad¢ potieby miliZze operator ZOS volit kombinaci z vySe zminénych VS. Posouzeni
stupné naléhavosti a vyslani ptislusné VS je pln¢ v kompetenci operatori ZOS, a tak je
tedy nutné, aby méli odpovidajici vzdélani a vysokou erudici pro spravné vyhodnoceni

situace a stanoveni stupné naléhavosti tisnového volani. (2,20)

Z7S tesi celé spektrum té€zkych, stfedné tézkych 1 lehkych postizeni zdravi, tudiz je

Indikace vyjezdu ZZS znamend feSeni priorit neboli spravné zatfazeni do Casoveé
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posloupnosti feSeni a pozadované odbornosti VS (urCujici druh VS). O indikovaném

vyjezdu muzeme hovoftit v ptipadé, Ze nebylo zbytecné Cerpano ztad odborngjSich

wewvr

udalosti. (20,21)

Vyhlaska ¢. 240/2012 Sb., kterou se provadi zdkon o zdravotnické zachranné

sluzbé, stanovuje Ctyfi stupné naléhavosti:

1. stupen — jedna-li se o osobu, u které doslo k selhani zakladnich zivotnich funkci nebo
hrozi bezprostiedni selhani zékladnich zivotnich funkci, nebo pfi mimoiadné udalosti

S hromadnym postizenim osob
2. stupen — 0S0ba, u které pravdépodobné hrozi selhani zékladnich zivotnich funkci

3. stupen — osoba, u které bezprosttedné nehrozi selhani zakladnich Zivotnich funkci, ale

jeji stav vyzaduje poskytnuti ZZS
4. stupen — nejedna-li se o stupen 1-3, ale i pfesto je rozhodnuto o vyslani ZZS. (22)

Na zakladé¢ vyhlasky €. 240/2012 Sb. vydavaji vedouci pracovnici krajského
sttediska indikacni seznamy. VétSinou se jedna o 3-4 stupné naléhavosti tisiového volani.

Jako piiklad uvadim tabulku naléhavosti. (20)
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Tabulka 1 — Stupné naléhavosti

Stupeti Popis Casovy limit Koho vyslat
naléhavosti
1 Bezprostiedni ohrozeni | lhned — rozhoduji 1-2 nejblizsi VS
Zivota vtefiny
2 Realné nebezpeci Ihned — rozhoduji Nejblizsi VS
selhani zivotnich minuty
funkci
3 Nepravdépodobné Po uvolnéni vhodné VS | Nejvhodnéjsi VS —
zhorSeni vedoucti — mozno kratkodobé kritérium
k ohroZeni Zivotnich odlozit taktického
funkci rozloZeni
4 Po uvolnéni vhodné VS | Nesmi jit o
Neakutni stavy — mozno dlouhodobé posledni volnou
odlozit VS dané oblasti
Zdroj: (20)

Mezi Casté tisnové vyzvy patii volajici s bolesti na hrudi. Na tomto piikladu lze
ukazat, kdy operator ZOS vysle VS RLP a kdy pouze VS RZP. V piipadé bolesti
kardialniho charakteru, do 1 hodiny trvani u osoby nad 35 let, nebo se zavaznou kardialni
anamnézou, nebo do 3 hodin doprovazena dalS§imi piiznaky jako je dusnost, nauzea,
opoceni, nebo bolest kardialniho charakteru bez dalSich ptiznaku, trvajici 2-3 hodiny, ve
véku nad 35 let, resp. 1-3 hod (veék do 35 let bez kardidlni anamnézy), je indikaci k vyslani
VS RLP. Pokud se bude jednat o volani z 3. ruky, kdy vek pacienta je nad 35 let a stav

oznac¢ime jako neznamy, na misto udalosti bude téz vyslana VS RLP. (20)

VS RZP bude operatorem ZOS vyslana na bolest kardidlniho charakteru, jejiz
trvani bude 3-6 hodin, dale na bolest nekardialniho charakteru nebo bolest kardialniho
charakteru trvajici déle nez 6 hodin — tuto klasifikaci lze nazvat jako nespecifické bolesti
na hrudi. Pokud se bude jednat o volani z 3. ruky, kdy stav bude neznamy a v&k

nemocného do 35 let, mé&l by operator ZOS vyslat VS RZP. (20)

Indikaci vzdy musi pfedchazet klasifikace udalosti, diky niz ur¢ime, co se na misté
udalosti stalo — jde 0 to, zjistit a popsat stav pacienta a rozsah udalosti tak, aby se

s informacemi mohlo dale pracovat. Existuji dvé hlavni moznosti, jak klasifikace
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dosdhnout. Bud’to cestou intuitivniho rozhodovani, nebo cestou formalniho rozhodovani.

(20)

Intuitivni forma klasifikace je zalozena zejména na zkuSenostech operatora.
Nechdva mu Siroky prostor pro volné rozhodovani, a tak zde ptfevlada velkd mira
subjektivity, kdy na operatora pusobi fada dalSich faktord. Volani muze byt velice
emotivni, mize obsahovat nejriznéjsi ucelové argumenty, nebo muze byt ovlivnéno
odbornym postavenim volajiciho. Stim souvisi i mnohem vét§i riziko forenzni
napadnutelnosti nez u formalizovaného rozhodovani. Diky subjektivité dochazi k velkému
rozptylu klasifikace dané udalosti od riznych operatorii a také Casto dochazi k situacim,
kdy operator ZOS tisfiovou vyzvu nadhodnoti, a to z divodu ochrany volajiciho, ZZS
a sebe samotného pred moznymi nasledky. Nadhodnoceni ma za nasledek Ccasté
neindikované vyjezdy, kdy na misto udalosti vyjizdi nadbytecné odbornd VS, jejiz

kompetence nejsou vyuzity. (20,22)

Formalizovany pfistup ma za ukol standardizovat praci operatora ZOS. Je pfinosny
zejména ve vetSich pracovnich kolektivech, kde je vyuzivan sekvenéni procesni rezim. Zde
napomaha k lepsi spolupraci a komunikaci mezi pracovniky. Formalizovany pfistup je také
dobrou prevenci pochybeni, jelikoz operator ZOS dodrzuje stanovené postupy, coz vede
K pfesnéjs§imu stanoveni zavaznosti stavu. V piipadé dodrzeni ptedepsaného postupu

chrani operatory ZOS pied moznym forenznim napadenim. (20,23)
3.2 Faktory ovliviiujici tymovou spolupraci

Tym jako malé pracovni skupina je ¢lenéna podle funkci. Ma spole¢né stanovené
cile, intenzivni vzajemny vztah, vyrazné¢ho kolektivniho ducha a silnou soudruznost mezi
jednotlivymi ¢leny tymu. Dle Kolajové Ize vnimat anglicky nazev TEAM jako zkratku Ctyt
slov. Jsou jimi — Together, Everybody, Achieves, More. To ve volném piekladu znamena:

Spoleéné dosahneme vice. (25,26)

Nejcastéjsim faktorem ovliviiujici spolupraci jakéhokoliv tymu jsou konflikty
vznikajici na pracovisti. Za jejich vznikem stoji velka fada podnéti, jako jsou odlisné
vjemy, potieby, ocekdvani, nazory, hodnoty a ptresvédceni. Nejcastejsi pricinou konflikti

je nefungujici komunikace. (25)
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Zakladnim problémem v ramci komunikace v tymu jsou rizné komunikacni Sumy,
Spatné pochopeni informaci a ftada dalSich komunikacnich zlozvykd. Do oblasti
komunikace nepatii pouze pienos informaci, ale i schopnost naslouchat a spravné ptijimat
informace, poskytovat a pfijimat zpétnou vazbu a vytvaiet spolecné komunikacni kanaly.
Kazdy ¢len tymu by si proto mél osvojit zakladni komunika¢ni dovednosti, mezi které patii
aktivni naslouchani, neverbalni komunikace, technika kladeni otazek, empatie a

odstrafiovani bariér. (27,28)
Béhem komunikace pti zasahu ve VS ZZS existuje uzaviena smycka, kde plati:

- CO je myS$leno — neni feceno,
- Co je feceno — neni slySeno,
- Co je slySeno — neni rozumeéno,

- CO je rozuméno — neni udélano.

Z tohoto schématu vypliva, ze je nutné fikat, co je zrovna provadéno a co jednotlivé
¢leny tymu v danou chvili zaméstnava. Zcela zdsadni je pouzivani adresného osloveni,
¢imz se eliminuje riziko naslednych komplikaci v poskytovani pfednemocni¢ni neodkladné

péce. (24)

VS ZZS se setkavaji se Sirokym spektrem poruch zdravi, na které musi kazdy ¢len
tymu adekvatné reagovat. Vnimani situace je zcela individualni zaleZitost a neexistuje
Skala, ktera by ukazovala, zda na ¢leny VS bude dana situace pusobit jako naro¢na ¢i
nikoliv. Je obvyklé, Ze jeden ¢len vnima situaci jako klidovou, zatimco druhy ji proziva
jako situaci nadlimitni. Andrasovd ve své knize uvadi né€kolik naro¢nych situaci, se
kterymi jsou clenové VS ZZS casto konfrontovani. Uvadi naptiklad trazy déti, nezdaftilé
KPR, hromadné nestésti, situace ohrozeni vlastniho Zivota zasahujiciho, oSetfeni vlastnich
pfibuznych nebo kontakt s agresivnimi pacienty. Variabilitu zasahii a rozli€nou reakci

¢lend VS na danou situaci lze oznacdit jako dalsi faktor ovliviiujici tymovou spolupraci.
(12)

Béhem oSetfovani pacienta ohroZzeného na Zivoté€ je klicova rychlost a ptesnost jak
diagnostického, tak terapeutického postupu. Od vedouciho VS se ocekava vétsi akéni
nasazeni, to muze selhat z mnoha davodi (osobni problémy, stres, Unava, zuZeni

zajmového pole). (31)
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3.2.1 Pracovni zatéz a stres

Lidé zaméstnani v oblasti urgentni mediciny jsou velice Casto vystavovani
zatézovym situacim. Tak je tomu i u zaméstnani na ZZS, které Ize povazovano za jedno
povolani a lze ji rozd€lit na béznou, optimalni psychickou zatéz, pesimalni, hrani¢ni
i extrémni psychickou zatéz. Prvni dva typy psychické zatéze jsou povazovany za
pozitivni, jelikoz napomadhaji pfi rozvoji psychiky jedince, naopak posledni tfi zminéné

typy psychické zatéze mohou vést u jedince k selhani psychiky. (32)

Opakované kritické situace, jako polytraumata, KPR ditéte nebo jeho traumaticka
smrt, pfipadné Zivot ohrozujici stavy rodinnych pfislusnikli, pro ¢leny VS znamenaji
nutnost potlacit vlastni emoce, aby se mohli plné soustiedit, koncentrovat a byli schopni
provadét své pracovni povinnosti bezchybné. Proto je logickym pozadavkem pro vykon
tohoto povolani psychickd odolnost vici velké psychické zatézi, vCetné imrti pacienta.
Lidska psychika je v tomto okamziku pod velkym tlakem a je zcela individualni, jak

jedinec zvladne odbourat stres a psychické napéti. (33)

Psychickou zatézi jsou nepiijemné podnéty, napiiklad zapach, exkrementy nebo

ruzné deformity. Ty se staly nedilnou soucasti vyjezdia ZZS. (33)

Béhem sluzby na vyjezdové zakladné¢ ZZS dochazi k situacim, kdy je nejen
zdravotnicky zachranai/sestra pro intenzivni péci a l1ékat, ale i fidi¢ vozidla ZZS vystaven
maximalni koncentraci. Tento stav se ne pfili§ pravidelné stfida se stavem odpocinku, kdy
se ¢lenové VS piipravuji na dalsi vyjezd. Po pfijeti vyzvy ma kazdy ¢len VS dvé minuty na
to, aby se z fyzického i psychického klidu dostal do stavu maximdlni soustfedénosti a
nasledn¢ podal bezchybny vykon. Bohuzel této psychické zatézi neni vénovana pftiliSna

pozornost, ale tyto stavy mohou byt vyznamnym zdrojem stresu. (34)

U osob pracyjicich  voblasti urgentni mediciny, zejména  pak
poskytujicich pfednemocni¢ni neodkladnou péci, miiZze dojit po expozici kritické udalosti
k akutni reakci na stres (dale jen ,,ARS®). ARS je definovana jako ,,prechodnd porucha
vyznamné zavaznosti, kterd vznika jako odpovéd’ na vyjimecny dusevni nebo fyzicky stres, s
typickym zuzenim vedomi a pozornosti a desorientaci v pocatku, nenasleduje staZeni az
stupor nebo agitace a hyperaktivita, byva amnézie” (31). Porucha je vnimana jako

pfechodna zaleZitost, ale nesmi se na ni nahliZet jako nevyznamnou. Vzniké bez jakékoliv
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ptedchozi psychické poruchy jako reakce na mimotadny stres. SpoustéCem muze byt
traumatizujici zdzitek ohrozujici samotného jedince, nebo n€koho zjeho blizkych.

Odpovédi na ARS byva ¢asto ¢asteéna nebo uplna amnézie. (12)

Dalsi porucha, objevujici se pfi reakci organismu na extrémni traumatickou udalost,
je posttraumaticka porucha (dale jen ,,PTST®). PTST je definovana jako ,,odlozend a
(nebo) protrahovana odezva na stresovou uddlost nebo neobvykle hrozivého nebo

katastrofického razu.* (31)

Dle Seblové je jednim z nejvétsich stresorti zaméstnanct ZZS nelspéind KPR
dité¢te nebo dopravni nehoda sanitniho vozu. Pokud jedinec trpi PTST, dochazi

K neustalému navraceni traumatické situaci at’ uz v myslenkach, fantazii nebo ve snech.

(35)
3.2.2 Télesna zdatnost

,, Télesnou zdatnost Ize definovat jako souhrn vlastnosti (charakteristickych znakii),

které lidé maji nebo jichz dosahuji a které souviseji se schopnosti vykondvat télesnou

aktivitu. ** (38)

Télesnda zdatnost je rozdélena na zdravotné orientovanou a vykonnostné

orientovanou zdatnost. (38)

Pokud hovofime o zdravotné orientované zdatnosti, je tfeba védét, Zze se jedna
0 obecnou zdatnost podminénou fyziologickymi funkcemi organismu, kterd je nezbytna
pro efektivni fungovani lidského organismu. Neni chapéana jako télesnd zdatnost odraZejici
vykon, ale ptlisobi preventivné na problémy spojené s hypokinézou a ovlivituje tak
zdravotni stav. Je tedy jednim z pfedpokladii pro dobrou pracovni vykonnost. Zdravotni
orientovanou zdatnost hodnotime podle aerobni zdatnosti, svalové zdatnosti, flexibility a

slozeni téla. (39)

Do vykonnostné orientované zdatnosti lze zahrnout vice slozek télesné zdatnosti,
jmenujme alespont motorické schopnosti, hbitost, obratnost, rovnovéha. Této zdatnosti se
vyuziva piredev§im u sportovci, nebo pii zatézovych testech v povolanich, kde se zdatnost
projevuje Vv pracovnich vysledcich. Lze tedy konstatovat, Ze vykonnostné orientovana
zdatnost je potiebna piedevsim pro sportovni vykony, ale i jinak fyzicky naro¢nou praci.
(40)
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A pravé mezi fyzicky naroéné prace patii vykon c¢lena VS na ZZS. Od
zdravotnického zachranafe se totiz o¢ekava podani dobrého pracovniho vykonu, a to za
jakékoliv situace, dokonce i1 za situace nepfedvidatelné. Je tieba ale také piiznat, Ze
V porovnani s ostatnimi slozkami IZS pracuji C¢lenové VS ZZS v méné narocnych
podminkach. Na druhou stranu pro zdolani nékolika pater s veSskerym vybavenim je
dalezité byt v dobré fyzické kondici. Zrovna tak i v situacich, kdy se ¢lenové VS casto
setkavaji s obéznimi pacienty, a neni vyjimkou, ze se pacienti musi pfenést napiiklad ve
vakuové matraci. Fyzicka pfiprava ¢lentt ZZS by se méla stat piirozenou soucasti naplné
préace Clena VS a testy fyzické zdatnosti zahrnuty do pfijimaciho fizeni na ZZS tak, jako je
tomu u HZS CR a PCR nejsou ale testy fyzické zdatnosti soudasti pfijimaciho ¥izeni na
ZZS. (12,41)

Ani vétsina vysokych Skol soborem Zdravotnicky zachranatf nevyzaduje pii
pfijimacich zkouSkach test fyzické zdatnosti. Jednou z vyjimek je Fakulta vojenského
zdravotnictvi univerzity obrany v Brné€, kde soucasti piijimaci zkousky je ovéfeni télesné
zdatnosti skladajiciho se z Cooperova testu a poctu leh-sedi provedenych za minutu.
Nicmén¢ vSeobecné plati, pokud chce byt student piipraveny na fyzicky naro¢né
podminky, se kterymi se v budoucnu jako zdravotnicky zachranat setka, je v mnoha
piipadech nucen se béhem celého studia udrzovat v dostateCné télesné kondici sam,

pripadné se ptihlasit na volitelny predmét télesné vychovy. (41)

3.3 Spoluprace zdravotnického operacniho stiediska a vyjezdové

skupiny zdravotnické zachranné sluzby

Operator ZOS piijimé a vyhodnocuje tisiové vyzvy, poskytuje TAPP a TANR,

funguje také jako informacni sluzba a zajist'uje operacni fizeni. (20)

Po vyhodnoceni tisiové vyzvy vysle operator ZOS na misto udalosti vhodnou VS,
v tento okamzik zacina operacni fizeni, které je pocatecni fazi spoluprace mezi ZOS a VS
ZZS. Probiha tedy né€kolik operaci. Volajicimu operator poskytuje informace a zaroven
dava instrukce, mezi néz patfi mimo jiné pfipravit mista zasahu pro VS, zajistit pfistup na
pozemek ¢i do bytu, kde se nachdzi pacient. Dale, pokud to situace umoziuje, operator
Z0S vyzve volajiciho k ptipravé dokladii pacienta, poptipad¢ 1€k, které nemocny uziva.
Tim umozni VS setrvat v misté zasahu kratsi dobu a urychlit tak transport pacienta do
zdravotnického zatizeni. (20,36)
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Velmi dilezitd je komunikace mezi VS a zdravotnickym zafizenim, respektive
mezi ZOS a zdravotnickym zafizenim. Operator ZOS dle vytézenych informaci a
informaci ziskanych od vedouci VS vyhleda pro pacienta vhodné misto ve zdravotnickém

zafizeni a zajisti komunikaci mezi poskytovatelem ZZS a poskytovatelem akutni lizkové

péée. (20)

Informacni sluzba neni urena pouze pro Sirokou vetejnost, tedy pro volajici na
narodni ¢islo tisnového volani 155, ale i pro zasahujici VS. Jedna se zejména o konzultace
— poskytovani rad a doporuceni po telefonu, pfedavani informaci dal§im subjektiim nebo

naptiklad ptistupy do databaze. Takto Ize zlepsit tspéch celého zasahu. (37)
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4 CIL A UKOLY PRACE

V bakaléiské praci jsme stanovili jeden hlavni cil a osm dil¢ich cilu.
Hlavni cil:

Zjistit jaké faktory ovliviiuji tymovou spolupraci a individualni vykonnost ¢lenti

vyjezdovych skupin zdravotnické zdchranné sluzby.
Dildi cile:

C1: Zjistit, jaky vliv maji zmény ve slozeni vyjezdové skupiny na tymovou

spolupraci a individualni vykonnost ¢lenti vyjezdové skupiny.

C2: Zjistit, zdali ma zména pracovni pozice v ramci vyjezdové skupiny vliv na

tymovou spolupréci a individualni vykonnost ¢lenti vyjezdové skupiny.
C3: Zjistit, jaky vliv ma stres na individudlni vykonnost ¢lent vyjezdové skupiny.

C4: Zjistit, jaky vliv ma stav fyzické kondice na tymovou spolupraci c¢lent

vyjezdové skupiny.

C5: Zjistit, jak ovliviiuje délka pracovni doby individualni vykonnost clenii

vyjezdové skupiny.

Cé6: Zjistit, jak ovliviiuje nocni prace individualni vykonnost ¢lent vyjezdové

skupiny.

C7: Zjistit, zda ovliviluje individualni vykonnost c¢lenli vyjezdové skupiny

naduZzivani sluzeb zdravotnické zachranné sluzby.

C8: zjistit, jak ovlivnila prace na zdravotnické zachranné sluzbé Zivotni styl ¢lenti

vyjezdové skupiny.

37



5 VYZKUMNE OTAZKY

Pro kvalitativni vyzkum bylo polozeno 8 vyzkumnych otazek.

VOL1: Jaky vliv maji zmény sloZeni vyjezdové skupiny na individudlni vykonnost a

tymovou spolupraci ¢lent vyjezdové skupiny?

VO2: Jaky vliv m& zména pracovni pozice na individudlni vykonnost a tymovou

spolupréci ¢lenti vyjezdové skupiny?
VO3: Jak stres ovlivituje individualni vykonnost ¢lent vyjezdové skupiny?
VO4: Jak ovliviuje fyzicka kondice tymovou spolupraci ve vyjezdové skuping?

VO5: Jak ovliviiuje délka pracovni doby individualni vykonnost ¢lent vyjezdové

skupiny?
VOG6: Jak ovliviiuje no¢ni prace individudlni vykonnost ¢lenti vyjezdové skupiny?

VO7: Ovliviyje individudlni vykonnost ¢lenti vyjezdové skupiny naduzivani sluzeb

zdravotnické zachranné sluzby?

VO8: Jak ovlivnila prace u zdravotnické zachranné sluzby zivotni styl

zameéstnancu?
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6 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANEHO SOUBORU

Pro vyzkum bakalaiské prace bylo zvoleno kvalitativni vyzkumné Setfeni formou
rozhovori s vybranymi zaméstnanci ZZS Karlovarského kraje. Rozhovory byly provedeny
celkem s 12 zaméstnanci ZZS. Konkrétné se jednalo o 3 zdravotnické zachranare pracujici
u ZZS minimaln¢ 10 let a 3 zdravotnické zachranare, ktefi nejsou u ZZS zaméstnani déle
nez 2 roky. VSichni zdravotnicti zdchranéii pracuji na pozici zdravotnického zachranare ve
VS RZP a RV, vétsina z nich pracuje také na pozici fidi¢e vozidla ZZS ve VS RZP.
Dalsimi respondenty byli fidi¢i vozidla ZZS. 3 fidi¢i vozidla ZZS pracuji u ZZS vice nez

10 let a u 3 fidicu je délka pracovniho poméru nejvyse 4 roky.
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7 METODIKA PRACE

Pro provedeni kvalitativniho vyzkumu byla zvolena metoda rozhovoru
s jednotlivymi respondenty. Rozhovory byly provedeny béhem osobniho setkani. V ramci
rozhovori se zdravotnickymi zachranati bylo polozeno 30 otevienych otazek. Pii
rozhovoru s fidi¢i vozidla ZZS bylo polozeno 28 otevienych otazek. V piipadé potieby
byly nékteré otdzky obohaceny doplitujicimi otdzkami. Otazky jsou zpracovany do tabulek
pomoci programi Microsoft Word a Microsoft Excel. Rozhovory byly provedeny

v Cervenci a srpnu roku 2021.
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8 Profily respondentii
U kazdého respondenta byl zpracovan profil, ktery nam pichledné¢ ukazuje,

S jakymi kritérii jsme pracovali.

8.1 Profil respondenta 1
Tabulka 2 - Profil respondenta 1

Respondent 1 Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV atidi¢ ve VS RZP,
u ZZS pracuje 10 let.

Cil1 VS nejsou obménovany, pro respondenta vyhovujici. Vi, co od
kolegli mtize ocCekavat. Rozumi si. Individualni vykonnost
ovlivnéna negativné — je pomalejsi, u tézSich piipadd se to

projevuje na kvalité poskytované péce.

Cil 2 Za pozitivni zménu ve VS RV povazuje ptfitomnost 2 VS na
misté udélosti. Prace se mize rozlozit mezi vice Clenti. Tuto
zménu vnimé zejména jako fidi¢ VS RZP, kde Casto zlistava
pfenechat roli vedouciho tymu nékomu jinému. Delsi doba na
pozici fidice ovliviiuje respondentovu individualni vykonnost,
ztraci jistotu v nékterych vykonech. Ovliviluje jej i to, Ze nema
za vyjezd zodpovédnost. I pfesto si mysli, ze ve VS RV by m¢l

byt vzdy zdravotnicky zachranaf, nikoliv fidi¢ vozidla ZZS.

Cil 3 Ve stresu je kvalita prace horSi. Pii vyjezdu na rodinného
pfisluSnika se respondent velmi bal a snaSel to Spatné.
Respondent je rad vedoucim tymu, chce mit v§e pod kontrolou.
Vyjezdy s lékafem ma rad pouze z ditvodu, Ze jsou indikované.
Pritomnost 1ékafe na misté¢ udalosti nijak neovliviluje stres
respondenta. Pokud je 1€ékaf na misté, vyhovuje mu, Ze si 1ékat

za vyjezd zodpovida.
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Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupraci. Fyzickou kondici
u vSech ¢lent tymu povazuje za dilezitou 1 proto, aby se dostali
na misto udalosti a zvladli poskytovat kvalitni péci. Respondent

se snazi udrzovat v dobré fyzické kondici i kvtli své praci.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby respondentovi vyhovuje.
Béhem dvanactihodinové smény jej nejvic ovliviiuji rana. Byva

unaveny a pomaly.

Cil6

24

vykonnost béhem no¢niho vyjezdu byla srovnatelna
s vykonnosti béhem dne. Mezi 2-3 hodinou ranni individudlni
vykonnost vSak klesd. Nejvice respondenta béhem nocnich

vyjezda ovliviiuje Ginava, je pomalejsi.

Cil7

Respondent mé pocit, ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS. Cim
déle pracuje u ZZS, tim ma vétsi respekt pred zdravotnim
stavem pacienta. [ pfesto je obcas na neindikovanych vyjezdech
nastvany. Casté vyzvy niz§i naléhavosti maji vliv na
individudlni vykonnost respondenta. Ma tendenci vyjezdy

banalizovat.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se zivotni styl nezménil, je nekufdk, kavu
pije sporadicky, energetické napoje nepije vibec. Nemoznost
vypit kéavu/energeticky ndpoj mezi vyjezdy neovliviiuje

pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni
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8.2 Profil respondenta 2

Tabulka 3 - Profil respondenta 2

Respondent 2

Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV atidi¢ ve VS RZP,
u ZZS pracuje 14 let.

Cill

VS vétsinou nejsou obmeénovany, pro respondenta nepodstatné.
Pokud s nékym pracuje déle, VS je 1épe sehrana. Zadny vliv na

individualni vykonnost, vSe si koriguje podle sebe.

Cil 2

Pokud je na pozici fidi¢e, vykonava pouze praci fidice a ke
pfenechat roli vedoucitho tymu nékomu jinému, tudiz
nemoznost rozhodovat o postupech. Delsi doba na pozici fidice
ovliviiuje respondentovu individudlni vykonnost, zapomina a
navrat idealni vykonnosti zdravotnického zachranare chvili trva.
Mysli si, Ze ve VS RV by mél byt vzdy zdravotnicky zachranar

nikoliv fidi¢ vozidla ZZS z diivodu dobré tymové spoluprace.

Cil3

Stres ma na respondenta pozitivni vliv. Byl na vyjezdu u
rodinného pfislusnika, ktery byl planovany, tuto situaci zvladal
dobfe. Pritomnost nékterych 1¢kaiti dokaze respondenta spise
vystresovat. Radéji je vedoucim tymu, protoze se situace vyviji

podle jeho predstav.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individudlni vykonnost i tymovou spolupraci. Je dilezita u

vSech ¢lent VS. Respondent na své fyzické kondici nepracuje.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nemé na respondentiiv
pracovni vykon vliv. Béhem dvanactihodinové smény nevnima

zmény v pracovnim vykonu.

Cil6

Nocni praci nepovazuje za narocnéjsi nez denni, uz si zvykl.
Vykonnost béhem no¢niho vyjezdu je srovnatelna s vykonnosti
béhem dne. Mezi 2-3 hodinou ranni je obcas ,otupély a
zpomaleny“. Respondent béhem nocnich vyjezdli neni
maximalné koncentrovany. Nemysli si, Ze by to mélo néjaky

dusledek.
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Cil7

Respondent mé pocit, ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS, ne
vSak tolik jako pfed pandemii SARS-CoV-2. Ke vSem vyzvam
vzdy piistupuje stejné. Cim déle pracuje u ZZS, tim ma veétsi
respekt pred zdravotnim stavem pacienta. Casté vyzvy niZz§i
naléhavosti maji vliv na individualni vykonnost respondenta.

Ma tendenci nékteré stavy banalizovat a préci délat laxnéji.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se zivotni styl nezménil, je nekufdk, kavu
pije ve stejném mnozstvi, energetické napoje nepije viibec.
Nemoznost vypit kavu/energeticky napoj mezi vyjezdy

neovliviiuje pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni

8.3 Profil respondenta 3

Tabulka 4 - Profil respondenta 3

Respondent 3

Zdravotnickéd zachranatka ve VS RZP a RV. V dob¢ pandemie
SARS-CoV-2 byla 1 na pozici fidi¢e ve VS RZP, u ZZS pracuje
14 let.

Cil1

VS byly dfive obménovany, nyni se neméni. Neménici se VS
vyhovuji, divodem je sehranost v tymu. Diive obména
respondentcinu individualni vykonnost nijak neovliviiovala,

nyni by byla pfi zmén¢ pomalejsi.

Cil 2

Velkou a pozitivni zménou v tymové spolupréci je pfitomnost
dvou zdravotnickych zachranatti s moznosti vzéjemné pomoci.
Za nejveétsi zménu povazuje prenechani role vedouciho tymu
nékomu jinému. Del$i doba na pozici fidi¢e ovliviiuje
individualni  vykonnost respondentky, ztraci jistotu v
provadéni nékterych vykonl. Z divodu dobrého fungovani
tymové spoluprace by ve VS RV mél byt vzdy zdravotnicky

zachranaf.
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Cil3

Stres ma na respondentku negativni vliv, kvalita prace bude
horsi. Pii vyjezdu na rodinného pfislusnika byla ve stresu a
velmi se bala. Pfitomnost nékterych I1¢ékaii dokéze
respondentku spiSe znervoznit. Rad&ji je vedoucim tymu,

vyhovuje ji o vécech rozhodovat a mit vSe pod kontrolou.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondentky faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupraci, proto je dilezitd u
vSech c¢lentt VS. Respondentka se udrzuje v dobré fyzické

kondici 1 kviili préci.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby respondentce vyhovuje.
Pfi dvanéctihodinové sméné vnima nejvétsi zmeény v pracovni

vykonnosti béhem rana, kdy je pomalejsi.

Cil6

Noc¢ni praci povazuje za naro¢néj$i nez denni. Snazi se, aby
byla vykonnost v noci srovnatelnd s vykonnosti béhem dne.
Béhem noc¢nich vyjezdi ji nejvice ovliviiuje Unava,

respondentka je pomalejsi.

Cil7

Respondentka mé pocit, Zze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS.
Ke kazdé vyzvé zpocatku pfistupuje stejné, nékdy se po
zhodnoceni stavu pacienta rozzlobi. Casté vyzvy niZzsi
naléhavosti maji vliv na individualni vykonnost respondentky.

M3 tendenci nekteré stavy banalizovat.

Cil 8

S prichodem k ZZS se Zivotni styl zménil, je nekufdk, zacala pit
kavu, divodem jsou pauzy mezi vyjezdy. Energetické napoje
nepije. Nemoznost vypit kdvu/energeticky ndpoj mezi vyjezdy

neovliviiuje pracovni vykon respondentky.

Zdroj: vlastni
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8.4 Profil respondenta 4

Tabulka 5 - Profil respondenta 4

Respondent 4

Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV atidi¢ ve VS RZP,
u ZZS pracuje 1 rok.

Cill

VS vétSinou nejsou obménovany. Neménici se VS vyhovuji,
kolegim rozumi. Vi, co vyzaduji a vi, jak se s nimi chovat.
Zména VS nemd vliv na individualni vykonnost. Nema
zautomatizovany postup, pifi jehoz naruSeni by doslo

Kk ovlivnéni vykonnosti.

Cil 2

Za pozitivni zménu ve VS RV povazuje ptfitomnost 2 VS na
misté udélosti. Prace se mize rozlozit mezi vice Clent. Tuto
zménu vnimé zejména jako fidi¢ VS RZP, kde Casto ziistdva
fyzickd prace jen na respondentovi. Jako fidi€c VS RZP
povazuje za zménu Vv tymové spolupraci piitomnost dvou
zdravotnickych zachranait, kteti si vzajemné mohou pomoci.
Neni pro né&j problém pienechat roli vedouciho VS nékomu
jinému. Delsi puisobeni na pozici fidice ma ¢astecné vliv na
individualni vykonnost. U ZZS pracuje chvili a vykony si
potfebuje Casto opakovat. Pro spravné fungovani tymové
spoluprace ve VS RV je dle respondenta tfeba, aby VS tvofil

zdravotnicky zachranaf.

Cil3

Stres ma na respondenta pozitivni vliv. Respondent se nedostal
do situace, kdy by jel na pomoc nékomu z rodiny. S Iékafem na
vyjezdu je klidng;si. Rad si ale zodpovida za svou praci. Nékteti

1¢kafi dokazi respondenta zneklidnit.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupraci. U vSech ¢lentt VS
je dilezita 1 kvali schopnosti dorazit v dobrém stavu na misto
udalosti. Respondent se udrzuje v dobré fyzické kondici 1 kvili

praci.

46




Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby respondentovi vyhovuje.
Jedna se o jeden z dGvodl, pro¢ si povolani vybral. Béhem
dvanactihodinové smén¢ vnima nejvétsi zmény v pracovnim

vykonu, kdyZ ma hlad. Huafe pak ve VS komunikuje.

Cil6

[ 24

byla vykonnost v noci srovnatelna s vykonnosti béhem dne.
Béhem nocnich vyjezdl nejsou faktory ovliviiujici pracovni

vykon respondenta.

Cil7

Respondent ma pocit, ze dochdzi k naduzivani sluzeb ZZS. Ke
kazdé vyzve zpocatku pristupuje stejné, nékdy se po zhodnoceni
stavu pacienta rozzlobi. Casté vyzvy niZsi naléhavosti nemaji
vliv na individualni vykonnost respondenta. Vzdy pacienta

dikladné vysetfi.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se zivotni styl zménil, stal se nekutdkem,
omezil mnozstvi vypité kavy. Diivodem je kolegyné, se kterou
tvofi VS. Energetické napoje nepije. Nemoznost vypit kavu

mezi vyjezdy neovliviiuje pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni
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8.5 Profil respondenta 5

Tabulka 6 - Profil respondenta 5

Respondent 5

Zdravotnicka zachranarka ve VS RZP a RV, vyjimecné i fidi¢

ve VS RZP, u ZZS pracuje 2 roky.

Cill

50 % sluzeb ve stejné VS, zbytek smén se slozeni VS méni.
Nemeénici se VS vyhovuji, s kolegou jsou na sebe zvykli a jsou
sehrani. Casto si sjinymi kolegy nerozumi. Zména VS

ovliviiyje individualni vykonnost, bude pomalejsi.

Cil 2

Ke zméné v tymové spolupraci dochazi v piipad¢ ptitomnosti
dvou zachranati ve VS RZP. Dle respondentky je to vyhoda,
nebot’ si mohou vzajemné pomoci. Nekdy ji déla problém
nemoznost byt vedouci VS. Dlouhodoba pozice fidice ovliviiuje
individuadlni vykonnost respondentky. Vykony si potiebuje
neustdle opakovat. Mysli si, Ze ve VS RV by mél byt vzdy
zdravotnicky zachranét, nikoliv fidi¢ vozidla ZZS, z divodu

dobré tymové spoluprace.

Cil3

Stres ma na respondentku negativni vliv. Béhem vyjezdu na
rodinného pfislusnika byla respondentka ve stresu. V piipade
leh¢ich ptipadl ji vyhovuje si o postupech rozhodovat. Nékteii

1¢kati dokazi respondentku vystresovat.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondentky faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupraci, proto je dulezita u
vSech c¢lent VS. Respondentka se udrzuje v dobré fyzické

kondici 1 kviili praci.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby respondentce vyhovuje.
Pti dvanactihodinové sméné€ vnima nejveétsi zmeény v pracovnim

vykonu béhem réana, kdy je pomalejsi.

48




Cil6

24

vykonnost b&hem noc¢niho vyjezdu byla srovnatelna
s vykonnosti béhem dne. Mezi 2-3 hodinou ranni individualni
vykonnost vSak klesd. Béhem nocnich vyjezdi ji nejvice

ovlivilyje Ginava.

Cil7 Respondentka mé pocit, Ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS.
Ke vSem vyzvam pfistupuje stejnd. Casté vyzvy niZsi
naléhavosti nemaji vliv. na individudlni  vykonnost
respondentky. Vzdy pacienta dikladné vysetii.

Cil 8 S ptichodem k ZZS se Zivotni styl zménil, je nekufak, zacala pit

kavu kvuli kolegiim, je to jejich ranni ritudl. Energetické napoje
nepije. Nemoznost vypit kdvu mezi vyjezdy neovliviluje

pracovni vykon respondentky.

Zdroj: vlastni

8.6 Profil respondenta 6

Tabulka 7 - Profil respondenta 6

Respondent 6 Zdravotnickéd zachranaika ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 2
roky.

Cil1 VS se diive neobménovaly, nyni se méni. Vyhovovaly neménici
se VS, nyni uZ si zvykla na ménici se VS. V sou€asné dob¢ bez
vlivu na individualni vykonnost.

Cil 2 Tymova spoluprace ve VS RV, na rozdil od VS RZP, velmi

casto nefunguje. Respondentka déla vSechny vykony a lékar ji
neasistuje. Je to diivod, pro¢ by mél byt ve VS RV zdravotnicky
zachranaf, nikoliv tidi¢ vozidla ZZS. Ve VS RV se na misté
udalosti Casto sejdou dva zdravotnicti zachranafi. To povazuje
za vyhodu, nebot' si mohou vzajemné pomoci. Pokud je
respondentka delsi dobu na pozici fidiCe, negativné to ovliviiuje

jeji vykonnost.
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Cil3

Stres mé& na respondentku pozitivni vliv. Béhem vyjezdu na
rodinného pfisluSnika se respondentka bala, ve stresu vSak
nebyla. Respondentka neni vzdy rada, pokud je na vyjezdu
Iékar. V nékterych pfipadech s lékafem nesouhlasi, pak je
vedouci tymu radéji ona. Jsou ale Iékafi, u kterych je rada,
pokud jsou vedoucim tymu oni a dochazi tak ke snizeni stresu

béhem vyjezdu.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondentky faktorem, ktery ovliviuje
individudlni vykonnost i tymovou spolupraci. Kromé toho je
fyzickd zdatnost diilezitd u vSech c¢lentt VS, aby mohla byt
kvalitné¢ poskytnuta péce pacientovi. Respondentka se udrzuje

Vv dobré¢ fyzické kondici, ne vSak kvili praci.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nedéld respondentce
problém. Beéhem dvanactihodinové smény nedochazi ke

zméndm v pracovnim vykonu.

Cil6

[ 24

b&hem nocniho vyjezdu je srovnatelna s vykonnosti béhem dne.
Ve VS RZP nejsou zadné faktory, které by ji ovlivilovaly. Ve

VS RV ji ovliviiyje tma a Uinava, nasledkem toho je pomalejsi.

Cil7

Respondentka ma pocit, Ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS.
Ke vSem vyzvam pfistupuje stejné. Casté vyzvy nizsi
naléhavosti nemaji vliv. na individudlni  vykonnost

respondentky.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se Zivotni styl zménil, je nekufak, zacala pit
kavu kvali koleglm. Energetické napoje pije 1 mimo préci,
divodem je  nejCastéji  Unava.  NemoZnost  vypit
kavu/energeticky ndpoj mezi vyjezdy neovliviluje pracovni

vykon respondentky.

Zdroj: vlastni
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8.7 Profil respondenta 7

Tabulka 8 - Profil respondenta 7

Respondent 7

Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 22 let.

Cill

VS nejsou obménovany, nyni. Neménici se VS vyhovuji.
S kolegy si rozumi. Z hlediska lepSich vztahti je vhodné&jsi VS

obménovat. Zména VS individuélni vykonnost neovliviiuje.

Cil 2

Respondent se shoduje se zdravotnickymi zachranafi, ze VS RV
by z divodu dobré tymové spoluprace mél tvofit zdravotnicky

zachranaf.

Cil3

Stres mé na respondenta negativni vliv, zhorSuje jeho pracovni
vykon. Pii zachrané rodinného pfislusnika byl klidny. Ve stresu
byl, kdyz jel na vyzvu ,,pad z oka®, na adresu, kde bydli jeho
rodina. Pfitomnost lékafe nema na respondenta vliv, jelikoz
neni vedouci tymu. Byt na misté udélosti prvni ve VS RV neni

pro respondenta stresujici.

Cil 4

Fyzickéd kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovlivituje
individualni vykonnost i tymovou spolupréci, proto je dilezitd u
vSech ¢lent VS. Respondent se udrzuje v dobré fyzické kondici,

jednim z hlavnich divodi je respondentovo povolani.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nema Zzadny vliv na
respondentliv pracovni vykon, je to pro n¢j vSak nepiijemné.
Béhem dvanactihodinové smény nedochdzi ke zménam

V pracovnim vykonu.

Cil6

[ 24

béhem noc¢niho vyjezdu neni vzdy srovnatelnd s vykonnosti
béhem dne. B&hem noci oznacuje Unavu za faktor, ktery
ovliviiuje jeho pracovni vykon. Disledkem je pozd¢jsi dojezd

na misto udalosti.

Cil7

Respondent ma pocit, Ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS. Na
takové vyzvy pfili§ nepospicha. V piipadé Castych vyzev nizsi

naléhavosti jim nevénuje takovou pozornost.
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Cil 8

S prichodem k ZZS se Zivotni styl zménil. Respondent je kufak,
ktery v praci vykoufi dvojnasobny pocet cigaret. Divodem je
rezim provozu, ktery mu to umoznuje. Kavy béhem dne vypije
o dva salky vice kvili pauzdm mezi vyjezdy. Energetické
napoje nepije. Nemoznost vypit kavu mezi vyjezdy neovliviiuje

pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni

8.8 Profil respondenta 8

Tabulka 9 - Profil respondenta 8

Respondent 8

Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 16 let.

Cil1

VS dfive byly obménovany, nyni nejsou. Neménici se VS
vyhovuji. Vi, co miZe od kolegy ocekavat. Pokud tvoifi VS
dlouho s nékym, kdo nepracuje podle jeho piedstav, dochazi ke

zhorseni pracovniho vykonu.

Cil 2

Respondent si mysli, Ze ve VS RV by m¢l byt fidi¢ vozidla

Z78S. Tymova spoluprace tim nebude nijak ovlivnéna.

Cil3

Stres ma na respondenta negativni vliv, zhorSuje jeho pracovni
vykon. Pii zachran€ rodinného pftislusnika byl klidny, o vyjezdu
védel predem. Pritomnost lékafe na respondenta nemd pfilis
vliv, s n¢kterymi kolegy je vsak klidnéjsi, kdyz na misté 1ékaf
je. Pokud je na misté¢ udalosti ve VS RV prvni, vétSinou je

klidny, zalezi na jednani lékafte.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupraci, proto je dilezitd u
vSech clenii VS. Respondent se Vv dobré fyzické kondici

neudrzuje.
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Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nema zadny vliv na
respondentiv pracovni vykon. Béhem dvanactihodinové smény
dochazi ke zménam v pracovnim vykonu v zéavislosti na typu a
mnozstvi vyjezdii. Napi. dvé resuscitace za sebou nebo nékolik
slozitych transportii zpiisobuje u respondenta unavu, kterd se

behem dne prohlubuje.

Cil6

24

vykonnost béhem noc¢niho vyjezdu byla srovnatelna
S vykonnosti béhem dne. Béhem noci oznacuje tmu a zver za
faktor, ktery ovlivituje jeho pracovni vykon. Snazi se ale, aby to

na jeho vykonu nebylo ptili§ znat.

Cil7

Respondent ma pocit, ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS. Ke
vSem vyzvam pristupuje stejné. V piipadé Castych vyzev nizsi

naléhavosti se individualni vykonnost neméni.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se zivotni styl zménil. Respondent je
nekurdk. Kavy wvypil zpocatku hodn€, nyni vsSak kvuli
zdravotnim problémtim kavu nepij. Energetické napoje také

nepije.

Zdroj: vlastni
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8.9 Profil respondenta 9

Tabulka 10 - Profil respondenta 9

Respondent 9

Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 12 let.

Cill

VS diive byly obménovany, nyni nejsou. Nemeénici se VS
Vv soucasné dobé vyhovuji. Jezdi s kolegy, se kterymi si rozumi.
Pokud je ve VS dobra komunikace, zména VS jeho individualni

vykonnost ovliviiuje minimalné.

Cil 2

Respondent se shoduje se zdravotnickymi zachranaii, ze VS RV
by z divodu dobré tymové spoluprace mél tvofit zdravotnicky

zachranaf.

Cil3

Stres mé na respondenta negativni vliv, zhorSuje jeho pracovni
vykon. Pfi zachrané rodinného pfislusnika byl klidny, nebot’
vedél, o co se jedna. Poté jel na pad svého ditéte a byl ve stresu.
Pfitomnost 1€¢kafe na respondenta nema pftili§ vliv, s nékterymi
kolegy je vsak klidnéjsi, kdyZ na misté¢ 1€kat je. Za vyhodu
povazuje pritomnost dalsi VS. Pokud je na misté udalosti ve VS

RV prvni, je klidny.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individudlni vykonnost i tymovou spolupraci. Kazdy ¢len VS
musi bez problému zvladnout svou praci, i proto musi byt
Vv dobré fyzické kondici. Respondent se udrzuje v dobré fyzické

kondici, hlavnim diivodem neni prace.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nema Zzadny vliv na
respondentiv pracovni vykon. Béhem dvanéctihodinové smény
dochazi ke zménam v pracovnim vykonu v zavislosti na typu a
mnozstvi vyjezdu. Napt. dvé resuscitace za sebou nebo nékolik
slozitych transportli zpisobuje u respondenta Unavu, ktera se

béhem dne prohlubuje.
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Cil6

wewvr

vykonnost béhem no¢niho vyjezdu je srovnatelnd s vykonnosti
béhem dne. Béhem noci oznacuje tmu za faktor, ktery ovliviiuje
jeho pracovni vykon. Jede bezpecné a nemysli si, Ze by to mélo

néjaky disledek.

Cil7

Respondent mé pocit, ze dochéazi k naduzivani sluzeb ZZS. Na
takové vyzvy piili§ nepospicha. V ptipad¢ Castych vyzev nizsi

naléhavosti se individualni vykonnost neméni.

Cil 8

S prichodem k ZZS se Zivotni styl zménil. Respondent je kufak,
pocet cigaret se zdvojndsobil. Dlvodem jsou pauzy mezi
vyjezdy. Kavy vypije o 2 §alky vice kviili kolegiim. Energetické
napoje nepije. Nemoznost vypit kavu mezi vyjezdy neovlivituje

pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni

8.10 Profil respondenta 10
Tabulka 11 - profil respondenta 10

Respondent 10 Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 3 roky.

Cil1l VS dfive byly obménovany, nyni nejsou. Nemeénici se VS
vyhovuji. Clenové VS védi, co od sebe mohou ocekavat. Pfi
zméng VS by byl respondent nervozni.

Cil 2 Respondent se shoduje se zdravotnickymi zachranati, ze VS RV
by z divodu dobré tymové spoluprace mél tvofit zdravotnicky
zachranaf.

Cil 3 Stres ma na respondenta negativni vliv, zhorSuje jeho pracovni

vykon. Respondent nikdy nejel na pomoc rodinnému
pfislusnikovi. Pfitomnost lékafe na respondenta nema vliv,
divéfuje svym koleglim. Pokud je na misté udalosti ve VS RV
prvni, je nervézni, protoZze neni schopen zastat praci

zdravotnického zachranaie.

55




Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupréci, proto by kazdy
¢len VS mél byt vdobré fyzické kondici. Respondent se

neudrzuje v dobr¢ fyzické kondici.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nema zadny vliv na
respondentiv pracovni vykon. Béhem dvanactihodinové smény

z4dné zmény V pracovnim vykonu nevnima.

Cil6

[ 24

vykonnost b&hem noc¢niho vyjezdu byla srovnatelna
s vykonnosti béhem dne. Béhem noci neni zadny faktor, ktery

by ovliviioval jeho individudlni vykonnost.

Cil7

Respondent ma pocit, ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS. Na
takové vyzvy prili§ nepospichd. V ptipadé Castych vyzev nizsi

naléhavosti se individualni vykonnost neméni.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se Zivotni styl nezménil. Respondent je
nekuidk. Kavu nepije. Energetické napoje pije i mimo praci,
unava neni divodem. Nemoznost vypit energeticky napoj mezi

vyjezdy neovlivituje pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni

8.11 Profil respondenta 11
Tabulka 12 - Profil respondenta 11

Respondent 11 Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 4 roky.

Cil1 VS dfive byly obménovany, nyni nejsou. Neménici se VS
vyhovuji vice. Clenové VS jsou sehrani, rozumi si. Vé&di, co od
sebe mohou ocekavat. I pii zméné VS se respondent snazi, aby
jeho vykonnost byla stale stejna.

Cil 2 Respondent se shoduje se zdravotnickymi zachranafi, Ze VS RV

by z divodu dobré tymové spoluprace mél tvofit zdravotnicky

zachranar.
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Cil3

Stres respondenta pfili§ neovliviiuje. Pouze jednou se dostal do
situace, kdy stres zapfiCinil jeho horSi pracovni vykon.
Respondent nikdy nejel na pomoc rodinnému piislusnikovi.
Pritomnost lékafe na respondenta nema vliv, kladné hodnoti
pritomnost celé VS RV na misté udalosti, z divodu ptitomnosti
vice ¢lent. Pokud je na misté udélosti ve VS RV prvni, dokaze
byt klidny. Cestou na vyjezd je vSak ve stresu, jelikoz neovlada

vSechny vykony.

Cil 4

Fyzicka kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individualni vykonnost i tymovou spolupraci, proto by kazdy
¢len VS mé¢l byt v dobré fyzické kondici. Respondent se udrzuje

Vv dobr¢ fyzické kondici i kvili povolani.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nema Zzadny vliv na
respondentiv pracovni vykon. Béhem dvanactihodinové smény

7adné zmény V pracovnim vykonu nevnima.

Cil6

Noc¢ni praci povazuje za naro¢néj$i nez denni. Snazi se, aby
vykonnost b&hem noc¢niho vyjezdu byla srovnatelna
s vykonnosti béhem dne. Béhem noci neni zadny faktor, ktery

by ovliviioval jeho individudlni vykonnost.

Cil7

Respondent mé pocit, Ze dochéazi k naduzivani sluzeb ZZS. Ke
kazdé vyzvé ptistupuje stejné, 1 kdyZ u vyzev nizsi naléhavosti
vnitin€ nadava. V ptipad¢é Castych vyzev nizsi naléhavosti se

individuélni vykonnost neméni.

Cil 8

S ptichodem k ZZS se Zivotni styl zménil. Respondent je kurak,
pocet vykoufenych cigaret se zvysil. Vzdy vykouii cigaretu po
vyjezdu. Kavy nepije. Energetické napoje pije i mimo praci,
unava neni divodem. NemozZnost vypit energeticky napoj mezi

vyjezdy neovlivituje pracovni vykon respondenta.

Zdroj: vlastni
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8.12 Profil respondenta 12
Tabulka 13 - Profil respondenta 12

Respondent 12

Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RZP a RV, u ZZS pracuje 2 roky.

Cill

VS dfive nebyly obménovany, nyni jsou. Nemeénici se VS
vyhovovala vice. Respondent védél, co mé na vyjezdu piipravit
a co od sebe s kolegou mohou ocekavat. Pfi zmén¢ VS je

pomalejsi a nervozni.

Cil 2

Respondent se shoduje se zdravotnickymi zachranafi, ze VS RV
by z divodu dobré tymové spoluprace mél tvofit zdravotnicky

zachranaf.

Cil3

Stres mé na respondenta negativni vliv, zhorSuje jeho pracovni
vykon. Respondent nikdy nejel na pomoc rodinnému
ptislusnikovi. Pfitomnost Iékafe na respondenta nemad vliv,
protoZze nema zodpoveédnost za odborné vykony. Pokud je na
misté udéalosti ve VS RV prvni, je nervozni, protoze nebude

1ékati dostate¢né napomocen.

Cil 4

Fyzickéd kondice je dle respondenta faktorem, ktery ovliviiuje
individudlni vykonnost i tymovou spolupréci, proto by kazdy
¢len VS mé¢l byt v dobré fyzické kondici. Respondent se udrzuje

Vv dobré fyzické kondici, ne vSak kviili povolani.

Cil 5

Nepravidelnost béhem pracovni doby nema Zzadny vliv na
respondentiiv pracovni vykon. Béhem dvanactihodinové smény

7adné zmény V pracovnim vykonu nevnima.

Cil6

[ 24

je beéhem nocniho vyjezdu srovnatelnd s vykonnosti béhem dne.
Béhem noci neni Zadny faktor, ktery by ovliviioval jeho

individualni vykonnost.

Cil7

Respondent ma pocit, Ze dochdzi k naduzivani sluzeb ZZS.
Neékdy se u vyzev niz§i naléhavosti roz€iluje. V ptipadé Castych

vyzev niz$i naléhavosti se individualni vykonnost nemeéni.
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Cil 8

S ptichodem k ZZS se Zzivotni styl nezménil. Respondent je

nekurdk, kdvu ani energetické napoje nepije.

Zdroj: vlastni
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9 VYSLEDKY - ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR

Otazka €. 1 Jaka je VaSe pracovni pozice

Tabulka 14 — Pracovni pozice

Respondent 1 Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV, fidi¢ ve VS RZP.

Respondent 2 Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV, tidi¢ ve VS RZP.

Respondent 3 Zdravotnicky zachranat ve VS RZP a RV, fidi¢ ve VS RZP
vyjimecné.

Respondent 4 Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV, tidi¢ ve VS RZP.

Respondent 5 Zdravotnicky zachranat ve VS RZP a RV, fidi¢ ve VS RZP
vyjimecné.

Respondent 6 Zdravotnicky zachranai ve VS RZP a RV.

Zdroj: vlastni

Vsichni respondenti jsou zaméstnanci ZZS Karlovarské kraje. Respondenti 1-5

pracuji na pozici zdravotnického zachranate ve vyjezdové skupiné¢ RV a RZP a také na

pozici fidice vozidla ZZS ve VS RZP. Respondent 6 pracuje na pozici zdravotnického

zachranare ve VS RV a RZP.

Otazka ¢. 2 Jak dlouho pracujete u ZZS

Tabulka 15 — Délka pracovniho poméru

Respondent 1 10 let
Respondent 2 14 let
Respondent 3 10 let
Respondent 4 1 rok
Respondent 5 2 roky
Respondent 6 2 roky

Zdroj: vlastni

Respondenti 1-3 pracuji u zachranné sluzby minimalné 10 let. Respondenti 4-6

nepracuji u ZZS déle nez 2 roky.
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Otazka ¢. 3 Je na Vasi vyjezdové zakladné pravidelné obménovano sloZeni

vyjezdovych skupin?

Tabulka 16 — Obmeérnovani VS na vyjezdovych zakladnach

Respondent 1 VS nejsou obmeénovany.

Respondent 2 VS vétSinou nejsou obménovany.

Respondent 3 Diive ano, nyni se VS neobmé&niuji.

Respondent 4 VS vétsinou nejsou obménovany.

Respondent 5 50 % sluzeb ve stejné VS, zbytek smén se slozeni VS méni.
Respondent 6 Dftive se neobménovaly, nyni ano.

Zdroj: vlastni

Respondent 1 uvadi, Ze VS nejsou obménovany. Respondenti 2 a 4 uvadi, ze VS

vétSinou nejsou obménovany. Respondent 3 uvadi, ze se VS diive obméinovaly a nyni se

neobménuji. Respondent 5 uvadi, Ze se v 50 % VS neobménuji, zbytek smén se obménuji.

Respondent 6 uvadi, Ze se VS diive neobménovaly, nyni se obménuji.

Otazka ¢. 4 Vyhovuje Vam spiSe pravidelné obménovani ¢lenit vyjezdovych skupin

nebo naopak a proc?

Tabulka 17 — Obmériovani VS

Respondent 1 Respondentovi vyhovuji neménici se VS. Vi, co mize od svého
kolegy ocekavat, rozumi Si.

Respondent 2 Respondentovi je to jedno. KdyZ pracuje s n€kym delsi dobu,
VS je Iépe sehrana.

Respondent 3 Respondentce vyhovuji neménici se VS. Diivodem je sehranost.

Respondent 4 Respondentovi vyhovuji neménici se VS. S kolegy, se kterymi
pravidelné jezdi, si rozumi. Vi, co vyzaduji, a vi, jak se s nimi
chovat.

Respondent 5 Respondentce vyhovuje neménici se VS. S kolegou jsou na sebe
zvykli a jsou sehrani.

Respondent 6 Respondentce diive vyhovovaly neménici se VS, nyni uZz si

zvykla jezdit pokazdé s nékym jinym.

Zdroj: vlastni
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Respondentovi 1 vyhovuji neménici se VS. Vi, co od svého kolegy mlize ocekavat
a rozumi si s nim. Respondentovi 2 je jedno s kym tvoii VS, kdyz ale pracuje s n€kym
déle, VS je 1épe sehrana. Respondentovi 3 vyhovuji neménici se VS, divodem je
sehranost. Respondentovi 4 vyhovuje neménici se VS, kolegim ve VS rozumi. Vi, co
vyzaduji a co od nich mize ocekévat. Respondentovi 5 vyhovuje neménici se VS, jsou na
sebe s kolegou zvykli a jsou sehrani. Respondentovi 6 diive vyhovovaly neménici se VS,

nyni uz je zvykly jezdit pokazdé s né¢kym jinym.

Otazka €. 5 Jaky vliv ma zména sloZeni vyjezdové skupiny na Vasi individualni

vykonnost?

Tabulka 18 — Viiv obménovani VS na cleny VS

Respondent 1 Respondent bude pomalejsi. U tézsich vyjezdl by se to mohlo
projevit 1 na kvalité poskytované péce.

Respondent 2 Zadny vliv, respondent je vedoucim VS a koriguje si ve podle
sebe.

Respondent 3 Dftive zadny, nyni bude respondentka pomalejsi.

Respondent 4 Zadny vliv. Respondent je u ZZS chvili a nema

zautomatizovany postup, ktery by v ptipad¢ naruseni ovlivnil

vykonnost respondenta.

Respondent 5 Respondentka bude pomale;jsi.
Respondent 6 Nyni uz zména ve VS nemd zadny vliv na individuélni
vykonnost.

Zdroj: vlastni

Respondent 1 bude pii zméné ¢lentt VS pomalejsi, u téZSich vyjezdl se to miize
projevit na kvalité poskytované péce. Na respondenta 2 to zadny vliv nema, jelikoZ si jako
vedouci VS vSe koriguje podle sebe. Respondent 3 bude pomalejsi, diive to na n¢j Zadny
vliv nemélo, protoze se VS pravidelné¢ ménily. Na respondenta 4 to nema zadny vliv,
protoze jeSt¢ nemd zautomatizované postupy. Respondent 5 bude pomalejsi. Na

respondenta 6 uz nema zména zadny vliv.
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Otazka ¢. 6 K jakym zménam v tymové spolupraci dochazi pri zméné Vasi pracovni
pozice (zdravotnicky zachranar ve vyjezdové skupiné RV vs. Vyjezdové skupiné RZP

vs. zdravotnicky zachranar jako ridi¢ RZP)?

Tabulka 19 — Zmény v tymové spolupraci

Respondent 1 Respondent pocituje zménu ve dvou situacich. Kdyz je fidiCem
VS RV, je zménou, Ze fyzickd prace nespociva jen na ném, jako
Vv ptipadé, kdy je na pozici fidi¢e VS RZP. Kdyz neni na pozici
zdravotnického zachranare za podstatné a také slozité povazuje

nemoznost byt vedoucim VS.

Respondent 2 Pro respondenta je nejvetsi zmeénou to, Ze nemiize byt vedoucim
VS a rozhodovat o postupech. Na pozici fidice vozidla ZZS
zastava pouze préci fidice, takze to vliv na tymovou spolupraci

nema.

Respondent 3 Pro respondentku je slozité ptenechat roli vedouciho tymu. Za
velkou zménu v tymové spolupraci povazuje pritomnost dvou

zdravotnickych zachranaii a moznost vzajemné pomoci.

Respondent 4 Respondent nemé problém, ze nemize byt jako fidi¢ vedoucim
VS. Pokud je fidicem ve VS RV shledavd vyhodu v tom, ze
veSkera fyzické prace nespociva pouze na ném, jako je tomu ve
VS RZP. V roli fidi¢e VS RZP povazuje za pozitivni zménu, Ze

jsou ve VS dva zachranafi a mohou si vzdjemné pomoci.

Respondent 5 Dva zachranaie ve VS RZP povazuje respondentka za
vyhodnou zménu v tymové spolupraci. Nékdy ji déla problém,

Ze neni vedoucim VS.

Respondent 6 Dle respondentky ne vzdy ve VS RV tymovéa spoluprace
funguje. Lékar Casto ocekava, Ze respondentka zastane veSkerou
praci. Na rozdil od VS RZP, kde pracuji oba ¢lenové. Jako

vyhodu VS RV povazuje, Ze se Casto na misté udalosti sejdou

dva zdravotni¢ti zachranafi a mohou si vzajemné pomoci.

Zdroj: vlastni

V tabulce ¢. 7 vidime, Kk jakym zménam v tymové spolupraci dochazi pti zméné

pracovni pozice.
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Otazka ¢. 7 Pokud zastavate delSi dobu roli Fidi¢e ve vyjezdové skupiné, mate pocit,

Ze to ovliviiuje Vasi individualni vykonnost a proc¢?

Tabulka 20 — Role ridice

Respondent 1 Ano. Respondent na pozici fidiCe postupné ztraci jistotu
v provadéni nékterych vykonti. Také nemit zodpovédnost

ovliviiuje respondentovu individualni vykonnost.

Respondent 2 Asi ano. Po delsi ¢lovék zapomina a navrat K idealni vykonnosti

mu chvili trva.

Respondent 3 Ano. Po delsi dobé respondentka ztraci jistotu u nékterych
vykont.
Respondent 4 Caste¢né ano. Respondent u ZZS pracuje chvili a odborné

vykony si potfebuje Casto zkouset, aby ,,nevysel ze cviku*.

Respondent 5 Ano. Respondentka si vzhledem ke své kratké praxi potiebuje
neustale vykony opakovat. To jako na pozici fidice pfili§ Casto

nemuze.

Respondent 6 Ano. Po delsi dob¢ respondentka ,,zakrni“, spoléha se na to, ze

o vSem rozhoduje l1ékat. Také ma ve VS RV méné vyjezdu.

Zdroj: vlastni

VSsichni respondenti se shoduji, Ze delsi doba v roli fidice mé vliv na individuélni
vykonnost. Respondent 1 ztraci jistotu v nékterych vykonech, ovlivituje jej i to, Ze nema za
vyjezd zodpovédnost. Respondent 2 po del§i dobé zapomina a navrat k idealni vykonnosti
mu chvili trva. Respondent 3 ztraci jistotu ve vykonech. Respondenti 4 a 5 si potiebuji
vykony Casto zkouset, aby nevysli ze cviku, protoze jsou u ZZS kratce. Respondent 6

spoléha na lékaie a také predpoklada, ze z divodu nedostatku vyjezdu ,,zakrni®.
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Otazka ¢. 8 Jak pohliZite na to, Ze v Karlovarském Kkraji s 1ékarem jezdi Fidi¢ vozidla

778, nikoliv zdravotnicky zachranar? Ma to vliv na tymovou spolupraci?

Tabulka 21 — Ridi¢ ve VS RV

Respondent 1 Ve VS RV by mél jezdit zdravotnicky zachranaf. Na tymovou

spolupraci to vliv ma.

Respondent 2 Ve VS RV by mél jezdit zdravotnicky zachranai. Na tymovou

spolupraci to vliv ma.

Respondent 3 Ve VS RV by mél jezdit zdravotnicky zachranaf. Na tymovou

spolupraci to vliv ma.

Respondent 4 Ve VS RV by mél jezdit zdravotnicky zachranaf. Na tymovou

spolupréci to vliv ma.

Respondent 5 Ve VS RV by mél jezdit zdravotnicky zachranaf. Na tymovou

spolupraci to vliv ma.

Respondent 6 Ve VS RV by mél jezdit zdravotnicky zachranaf. Na tymovou

spolupréci to vliv ma.

Zdroj: vlastni

Vsichni respondenti se shoduji, Ze by ve VS RV m¢l jezdit zdravotnicky zachranar.

Ridi¢ vozidla ZZS ve VS RV negativné ovliviiuje tymovou spolupraci.
Otazka ¢. 9 Jak stres ovlivituje Vas$ pracovni vykon?

Tabulka 22 — Pracovni vykon a stres

Respondent 1 Kvalita prace bude horsi.

Respondent 2 Stres na respondenttiv pracovni vykon ma pozitivni vliv.
Respondent 3 Kvalita prace bude horsi.

Respondent 4 Respondenta stres vétSinou ovliviiuje pozitivng.
Respondent 5 Stres na respondentky pracovni vykon ma negativni vliv.
Respondent 6 Respondentku stres ovlivituje pozitivné.

Zdroj: vlastni

Na pracovni vykon respondentt 1, 3 a 5 ma stres negativni vliv. Respondenti 2, 4 a

6 udavaji, Ze stres ma pozitivni vliv na jejich pracovni vykon.
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Otazka ¢. 10 Dostali jste se do situace, kdy jste jeli na pomoc rodinnému

prislusnikovi? Jak jste takovou situaci psychicky zvladali?

Tabulka 23 — zdachrana rodinného prislusnika

Respondent 1 Ano. Respondent to zvladal Spatn€. Velmi se bal.

Respondent 2 Ano, bylo to planované. Respondent tuto situaci zvladal dobfte.

Respondent 3 Ano. Respondentka byla ve stresu. Velmi se bala.

Respondent 4 Respondent se do této situace nedostal.

Respondent 5 Ano. Respondentka to nezvladala dobie. Byla cestou na vyjezd 1
po dobu vyjezdu ve stresu.

Respondent 6 Ano, bylo to planované. Respondentka se i piesto bala, ale ve

stresu nebyla.

Zdroj: vlastni

Kromé respondenta 4 se vSichni dostali do situace, kdy jeli na pomoc rodinnému

ptislusnikovi. U respondentii 2 a 6 se jednalo o planovany vyjezd. Respondenti 1 a 3 to

zvladali velmi Spatné, velmi se bali. Respondent 2 situaci zvladal dobfe. Respondent 5 byl

Ve stresu. Respondent 6 se bal, ale ve stresu nebyl.
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Otazka ¢. 11 Jste radéji vedoucim tymu nebo mate radéji vyjezdy s 1ékafem a proc?

Tabulka 24 — Vedouci tymu

Respondent 1 Respondent je rad€ji vedoucim tymu. Ma rad vse pod kontrolou.
Vyjezdy slékatem mé také rad. Davodem je jejich

indikovanost.

Respondent 2 Respondent je radéji vedoucim tymu, protoze se situace vyviji

podle toho, jak chce on.

Respondent 3 Respondentka je rad€ji vedoucim tymu. Vyhovuje ji o vécech

rozhodovat a mit v§e pod kontrolou.

Respondent 4 S 1ékatem je respondent klidné&jsi. Rad si ale zodpovidé za svou
praci.
Respondent 5 Respondentka mé v ptipad¢ zavaznych piipadi radeji vyjezdy

s Iékatem. Také ji ale vyhovuje si o vécech rozhodovat sama.

To se tyké zejména lehcich pripadi.

Respondent 6 Respondentka udava, ze zalezi, jaky lékar by mél byt vedouci
tymu. S nékterymi nesouhlasi a v takovém piipad€ je radéji
vedoucim tymu ona. Sjinym lékafi souhlasi a je rada, Ze

vedoucim tymu byt nemusi.

Zdroj: vlastni

Respondenti 1-3 jsou radéji vedoucim tymu. Vyhovuje jim mit véci pod kontrolou.
Respondent 1 mé rad 1 vyjezdy s lékafem, protoze jsou Castéji indikované. Respondent 4 je
na vyjezdu s lékafem klidn&jsi, rad si ale zodpovida za svou praci. Respondent 5 je u
leh¢ich piipadt rad vedoucim tym, jinak mu vyhovuje spiSe lékat na misté¢ udalosti.
Respondent 6 uvadi, ze zélezi, ktery lékat by mél byt vedouci tymu. Nekdy je radéji

vedouci tymu respondent, jelikoz se s 1ékarem neshodne.
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Otazka ¢. 12 Ovliviiuje pritomnost 1ékare na vyjezdech Vas stres?

Tabulka 25 — Pritomnost lékare na vyjezdu

Respondent 1 Na respondenta pfitomnost lékafe nema vliv. Jako vyhodu
uvadi, ze si za vyjezd zodpovida Iékar.

Respondent 2 Nekteti 1ékaii dokaze respondenta spise vystresovat.

Respondent 3 Nekterti 1€kati dokazi respondentku spise znervoznit.

Respondent 4 Nekteti 1ékati dokazi respondenta spise zneklidnit.

Respondent 5 Nekteti 1ékari dokazi respondentku spisSe vystresovat.

Respondent 6 Pfitomnost Iékafe Casto snizuje stres respondentky. V piipadé

jednoho I€kate je respondentka rad€ji na misté sama.

Zdroj: vlastni

Na respondenta 1 nemd piitomnost 1¢kate vliv, vyhodou je, Ze za vyjezd nenese

zodpovédnost respondent. Respondenty 2-5 dokazi nécktetfi 1ékati spiSe vystresovat nebo

znervoznit. U respondenta 6 ptitomnost Iékate snizuje stres, vyjimkou je jeden l¢kat, ktery

ovliviiyje stres spiSe negativné.

Otazka €. 13 Zaradili byste fyzickou kondici mezi dilezité faktory, které ovliviiuji

Vasi pracovni vykonnost?

Tabulka 26 — Fyzicka kondice jako dilezity faktor

Respondent 1 Ano.
Respondent 2 Ano.
Respondent 3 Ano.
Respondent 4 Ano.
Respondent 5 Ano.
Respondent 6 Ano.

Zdroj: vlastni

Vsichni dotazovani respondenti se shoduji, Ze by zatadili fyzickou kondici mezi

dilezité faktory ovliviiujici pracovni vykon.
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Otazka ¢. 14 Proc je dostateéna fyzicka kondice dileZita u kazdého ¢lena vyjezdové

skupiny?

Tabulka 27 — Fyzicka kondice u vsech clenit VS

Respondent 1 Z divodu dobré tymové spoluprace a schopnosti viibec dorazit

na misto udalosti.

Respondent 2 Z davodu dobré tymové spolupréace.
Respondent 3 Z dtivodu dobré tymové spoluprace.
Respondent 4 Z divodu dobré¢ tymové spoluprace a schopnosti v dobrém

zdravotnim stavu dorazit na misto udalosti.

Respondent 5 Z dtivodu dobré tymové spoluprace.

Respondent 6 Z divodu tymové spoluprace a dobie poskytované péce.

Zdroj: vlastni

Vsichni respondenti se shoduji, Ze fyzickd kondice je dulezitd pro tymovou
spolupraci. Respondenti 1 a 4 dodavaji, Ze je dulezita i proto, aby byli vSichni schopni
dorazit na misto udalosti. Respondent 6 si mysli, Ze to ma vliv i na dobfe poskytovanou

péci.

Otazka ¢. 15 SnaZite se udrzovat svou fyzickou kondici na dobré urovni v souvislosti

s Vasi profesi?

Tabulka 28 — Udrzovani fyzické kondice

Respondent 1 Ano. Duvodem je i prace.
Respondent 2 Spise ne.

Respondent 3 Ano. Duvodem je i prace.
Respondent 4 Ano. Duvodem je i prace.
Respondent 5 Ano, diivodem je i prace.
Respondent 6 Ne primarné kvili praci.

Zdroj: vlastni

Respondenti 1, 3, 4 a 5 udrzuji svou fyzickou kondici na dobré trovni i kvili praci.
Respondent 2 svou fyzickou kondici spiSe neudrzuje. Respondent 6 svou fyzickou kondici

udrzuje, divodem ale neni jeho profese.
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Otazka ¢. 16 Prace na ZZS je priznacna nepravidelnym stfidanim odpocinku a

maximalni koncentrace béhem pracovni doby. Jaky to ma vliv na Va§ pracovni

vykon?

Tabulka 29 — Nepravidelné stiidani odpocinku a koncentrace

Respondent 1 Respondentovi to vyhovuje.

Respondent 2 Na respondentliv pracovni vykon to vliv nema.
Respondent 3 Respondentce to vyhovuje.

Respondent 4 Respondentovi to vyhovuje.

Respondent 5 Respondentce to vyhovuje.

Respondent 6 Respondentce to ned¢la problém.

Zdroj: vlastni

Respondentovi 1, 3, 4, 5 vyhovuje nepravidelné stéidani odpoCinku a maximalni

koncentrace. Na pracovni vykon respondenta 2 to nema vliv. Respondentovi 6 to problém

nedéla.

Otazka €. 17 Vnimate béhem dvanictihodinové smény zmény ve VasSem pracovnim

vykonu? Pokud ano, o jaké zmény se jedna?

Tabulka 30 - Zmeény behem dvandctihodinové smeény

Respondent 1 Ano, rdno. Vyjezdy niz8i naléhavosti respondent s nadsazkou
prospi. Na vyjezdy stupné naléhavosti I a II to vliv nema.

Respondent 2 Spise ne.

Respondent 3 Ano, rano. Respondentka je pomalejsi.

Respondent 4 Respondenta nejvice ovliviluje béhem dvanactihodinové smény
hlad. Cim vice je hodin a respondent nejedl, tim je jeho
komunikace ve VS horsi.

Respondent 5 Ano, rano. Na méné zavaznych vyjezdech je respondentka
pomalejsi.

Respondent 6 Béhem dvanactihodinové smény nedochazi u respondentky ke

zméndm v pracovnim vykonu.

Zdroj: vlastni
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Respondenty 1, 3 a 5 béhem dvanactihodinové smény nejvice ovliviiuje ranni
unava. Respondenti 2 a 6 nevnimaji zadné zmény v pracovnim vykonu. Respondenta 4

beéhem dvanactihodinové smény nejvice ovlivituje, pokud se nestihne najist a ma hlad.

Tedy ¢im déle je, tim spiSe ma hlad. Vazne pak z jeho strany komunikace ve VS.

wewrs

Tabulka 31 — Nocni prace

Respondent 1 Ano.
Respondent 2 Ne, respondent si uz zvykl.
Respondent 3 Ano.
Respondent 4 Ano.
Respondent 5 Ano.
Respondent 6 Ano.

Zdroj: vlastni

wewvr
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Otazka ¢. 19 Je VaSe vykonnost béhem no¢niho vyjezdu srovnatelna s vykonnosti

béhem denniho vyjezdu?

Tabulka 32 — Vykonnost behem nocniho vyjezdu

Respondent 1 Respondent se snazi, aby byla. Mezi 2-3 hodinou ranni
individualni vykonnost klesa.

Respondent 2 Respondent ftika, ze vykonnost srovnatelna je. Mezi 2-3
hodinou ranni byva vSak obcas ,,otup€ly a zpomaleny*.

Respondent 3 Respondentka se snazi, aby byla srovnatelna.

Respondent 4 Respondent se snazi, aby byla srovnatelna.

Respondent 5 Respondentka se snazi, aby byla srovnatelna. Béhem 2-3 hodina
ranni bude vykonnost niZsi.

Respondent 6 Respondentky vykonnost béhem no¢niho vyjezdu je srovnatelna
S vykonnosti béhem dne.

Zdroj: vlastni
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U respondentd 1, 2 a 5 dochazi k poklesu individudlni vykonnosti béhem 2-3

hodiny ranni. Respondenti 3 a 4 uvadi, ze se snazi, aby vykonnost byla srovnatelna.

Respondent 6 uvadi, ze vykonnost srovnatelna je.

Otazka ¢. 20 Co ovliviiuje Vas pracovni vykon béhem nocnich vyjezdi a jaky to ma

dusledek?

Tabulka 33 — Ovlivnéni pracovniho vykonu v noci

Respondent 1 Unava. Respondent je pomalejsi, ale zadny disledek to nema.

Respondent 2 Respondent neni hned maximalné koncentrovany. Nemysli si,
ze by to mélo néjaky dusledek.

Respondent 3 Unava. Respondentka je pomalejsi.

Respondent 4 Respondentiiv vykon nic neovliviiuje.

Respondent 5 Unava. Zadny dasledek to nema.

Respondent 6 Ve VS RZP nejsou zadné faktory, které by respondentku

ovliviiovaly. Ve VS RV ji ovliviiuje tma a unava. Respondentka
je pak pomalejs$i. Nemysli si, ze by to mélo né&jaky zavazny

dusledek.

Zdroj: vlastni

V tabulce ¢. 33 vidime, co ovliviiuje pracovni vykon respondentll a jaky to ma

dusledek.

Otazka ¢. 21 Mate pocit, Ze dochazi k ¢astému naduZivani sluZeb zdravotnické

zachranné sluzby?

Tabulka 34 — Naduzivani sluzeb ZZS

Respondent 1 Ano.
Respondent 2 Ano, ale ne tolik jako pfed pandemii SARS-CoV-2.
Respondent 3 Ano.
Respondent 4 Ano.
Respondent 5 Ano.
Respondent 6 Ano.

Zdroj: vlastni
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Vsichni respondenti se shoduji, ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS. Respondent 2

si mysli, Ze k naduzivani nedochdzi v takové mife jako pted pandemii SARS-CoV-2.

Otazka ¢. 22 Jak pristupujete k takovym vyzvam?

Tabulka 35 — Pristup k vyzvam

Respondent 1 Respondent ma respekt pied zdravotnim stavem pacienta.
Pokud je ptipad skutecné neindikovany, je nastvany.

Respondent 2 Jako k jakékoliv jiné vyzve.

Respondent 3 Z pocatku jako ke kazdé jiné vyzve. Nékdy se po zhodnoceni
stavu pacienta rozzlobi.

Respondent 4 Z pocatku jako ke kazdé jiné vyzvé. Nékdy byva po zhodnoceni
stavu pacienta nastvany.

Respondent 5 Respondentka pfistupuje ke vS§em vyzvam stejné.

Respondent 6 Respondentka pfistupuje ke vSem vyzvam stejné.

Zdroj: vlastni

Respondent 1 ma respekt pfed zdravotnim stavem pacienta, pouze V piipadé

skute¢né neindikované vyzvy je respondent nastvany. Respondenti 2, 5 a 6 pfistupuji ke

vSem vyzvam stejné. Respondenti 3 a 4 zpocatku piistupuji ke kazdé vyzve stejné, poté co

zhodnoti stav, byvaji obCas na pacienta rozzlobeni.

Otazka ¢. 23 Maji ¢asté vyzvy nizsi naléhavosti vliv na Vasi individualni vykonnost?

Tabulka 36 — Viiv vyzev na individudlni vykonnost

Respondent 1 Ano.
Respondent 2 Ano.
Respondent 3 Ano.
Respondent 4 Ne.
Respondent 5 Ne.
Respondent 6 Ne.

Zdroj: vlastni

Pro respondenty 1-3 maji opakované vyzvy niz§i naléhavosti vliv na individualni

vykonnost. Pro respondenty 4-6 ne.
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Otazka ¢. 24 Jaké faktory ovlivituji Vasi individualni vykonnost?

Tabulka 37 — Individuadlni vykonnost

Respondent 1 Stres, Ginava, fyzicka kondice.
Respondent 2 Stres.

Respondent 3 Stres, Ginava, fyzicka kondice.
Respondent 4 Stres, hlad.

Respondent 5 Stres, Ginava.

Respondent 6 Stres, Ginava.

Zdroj: vlastni

VSsichni respondenti povazuji stres za faktor ovliviiujici individudlni vykonnost,
respondenty 1, 3, 5 a 6 ovliviiuje unava. Respondenti 1 a 3 udavaji fyzickou kondici.
Respondenta 4 ovliviuje hlad.

Otazka ¢. 25 Jaké faktory dle Vas ovliviiuji tymovou spolupraci

Tabulka 38 — Tymova spoluprdce

Respondent 1 Komunikace, fyzicka zdatnost vSech ¢lent.
Respondent 2 Komunikace.

Respondent 3 Komunikace, fyzicka kondice.
Respondent 4 Komunikace, hlad.

Respondent 5 Komunikace.

Respondent 6 Komunikace.

Zdroj: vlastni

vvvvvv

spolupraci. Respondenti 1 a 3 si mysli, ze fyzicka zdatnost. Respondent 4 uvadi hlad jako

faktor ovliviiyjici tymovou spolupraci.
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Otazka ¢. 26 Zménila prace na zdravotnické zachranné sluzbé Vas Zivotni styl?

Tabulka 39 — Zmeéna zZivotniho stylu

Respondent 1 Ne.
Respondent 2 Ne.
Respondent 3 Ano.
Respondent 4 Ano.
Respondent 5 Ano.
Respondent 6 Ano.

Zdroj: vlastni

Respondentovi 1 a 2 prace na ZZS Zivotni styl nezménila. Respondentiim 3-6 ano.

Otazka ¢. 27 Zacal/a jste diky praci na zdravotnické zachranné sluzbé koufit,

pripadné se zvysil pocet vykouienych cigaret?

Tabulka 40 - Cigarety

Respondent 1 Ne.
Respondent 2 Ne.
Respondent 3 Ne.
Respondent 4 Respondent se stal nekuiakem.
Respondent 5 Ne.
Respondent 6 Ne.

Zdroj: vlastni

Nikdo z respondentt se diky praci na ZZS nestal kufakem. Respondent 4 dokonce diky

praci na ZZS piestal koufit.
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Otazka €. 28 Zacal/a jste diky praci na zdravotnické ziachranné sluzbé pit kavu?
Pokud jste kavu pil/a i diiv, zménilo se mnoZstvi vypitych Silku kavy za den? A na

kolik?

Tabulka 41 - Kdva

Respondent 1 Ne.

Respondent 2 Ne.

Respondent 3 Respondentka kavu pit zacala.
Respondent 4 Respondent kavu omezil.
Respondent 5 Respondentka kavu pit zacala.
Respondent 6 Respondentka kavu pit zacala.

Zdroj: vlastni

Respondenti 1 a 2 kavu jiz pfi nastupu na ZZS pili a mnozstvi se nezménilo.

Respondenti 3, 5 a 6 kavu pit zacali. Respondent 4 diky praci na ZZS kavu omezil.
Otazka ¢. 29 Pijete energetické napoje? Pokud ano, pouze v praci nebo i mimo ni?

Tabulka 42 — Energetické napoje

Respondent 1 Ne.

Respondent 2 Ne.

Respondent 3 Ne.

Respondent 4 Ne.

Respondent 5 Vyjimeéné v praci i mimo ni.

Respondent 6 Respondentka pije energetické napoje Vpraci i mimo ni.
Ditvodem je tnava.

Zdroj: vlastni

Respondenti 1-4 energetické napoje nepiji. Respondent 5 pije energetické napoje
vyjime¢né v praci i mimo ni. Respondentka 6 energetické napoje pije v praci i mimo ni,

divodem je tinava.
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Otazka ¢. 30 Pokud nestihnete béhem dne/mezi vyjezdy vypit dostatecné mnoZstvi
kavy, na které jste zvykli/ nevypijete dostatek energetickych napoji, ma to vliv na

Vas pracovni vykon?

Tabulka 43 — Viiv nedostatku vypité kdavy/ energetickych napojit na pracovni vykon

Respondent 1 Ne.
Respondent 2 Ne.
Respondent 3 Ne.
Respondent 4 Ne.
Respondent 5 Ne.
Respondent 6 Ne.

Zdroj: vlastni

Na nikoho z respondentti nema vliv, pokud nestihnou vypit dostate¢né mnozstvi

kavy/energetickych napoji mezi vyjezdy.
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10 VYSLEDKY — RIDIC VOZIDLA ZZS

Otazka ¢. 1 Jaka je VaSe pracovni pozice?

Tabulka 44 — Pracovni pozice

Ridi¢ vozidla ZZS.

Ridi¢ vozidla ZZS.

Ridi¢ vozidla ZZS.

Ridi¢ vozidla ZZS.

Ridi¢ vozidla ZZS.

Ridi¢ vozidla ZZS.

Zdroj: vlastni

Vsichni respondenti jsou zamé&stnanci ZZS Karlovarské kraje a pracuji na pozici

fidi¢ vozidla ZZS.
Otazka €. 2 Jak dlouho pracujete u ZZS?

Tabulka 45 — Délka pracovniho poméru

22 let

16 let

12 let

4 roky

3 roky

2 roky

Zdroj: vlastni

Respondenti 7-9 pracuji u ZZS déle nez 10 let. Respondenti 10-11 nepracuji u ZZS déle
nez 4 roky.
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Otazka €. 3 Je na Vas$i vyjezdové zikladné pravidelné obménovano sloZeni

vyjezdovych skupin?

Tabulka 46 — Obménovani VS na vyjezdovych zdkladndach

VS nejsou obménovany.

Dfive ano, nyni se VS neobmé&nuji.

Dfive ano, nyni se VS neobmé&nuji.

Diive ano, nyni se VS neobménuji.

Dfive ano, nyni se VS neobmé&nuji.

Dfive ne, nyni se VS obménuyji.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 pracuje na vyjezdové zékladné, kdy se VS neobméituji. U respondentd 8-11
se diive VS obménovaly a nyni se jiZ neobménuji. Pouze respondent 12 dfive pracoval na
vyjezdové zakladné, kde se VS neobménovaly a nyni je na vyjezdové zakladné, kde se VS

obménuji.
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Otazka €. 4 Vyhovuje Vam spiSe pravidelné obménovani ¢lenii vyjezdovych skupin

nebo naopak a proc¢?

Tabulka 47 — Obménovani VS

Zdroj: vlastni

Respondentovi vyhovuji neménici se VS. S kolegy, se kterymi
tvoii VS si rozumi. Mysli si, ze z hlediska lepsich vztahd na

vyjezdové zékladné by se VS obménovat mély.

Respondentovi vyhovuji neménici se VS. Vi, co muze od

svého kolegy oc¢ekavat.

Dftive bylo respondentovi jedno, S kym tvoii VS. Nyni jezdi
rad¢ji se stejnymi cleny VS. Jezdi s kolegy, se kterymi si

rozumi.

Respondentovi vyhovuji neménici se VS. Clenové VS védi, co

od sebe navzajem mohou ocekavat.

Respondentovi vyhovuji neménici se VS. Clenové VS jsou

sehrani a rozumi si.

Respondentovi vice vyhovovaly neménici se VS. Védél, co
ma na vyjezdu pfipravit a také co od svého kolegy mohl

ocekavat.

Respondentiim 7-12 spise vyhovuji neménici se VS. Respondent 7 si s kolegy, se

kterymi tvofi VS rozumi. Mysli si, ze pro lepsi vztahy na vyjezdové zakladné je ale

obménovani VS vhodné. Respondent 8 vi, co od svého kolegy muze o¢ekavat. Respondent

9 si s kolegy, se kterymi tvofi VS rozumi. Respondent 10 vi, co od sebe s kolegy mohou

navzajem ocekavat. Respondent 10 je se ¢leny VS sehrany a rozumi si spolu. Respondent

12 védél, co ma na vyjezdu pripravit a co mohl od svého kolegy ocekavat.
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Otazka ¢. 5 Jaky vliv ma zména sloZeni vyjezdové skupiny na Vasi individualni

vykonnost?

Tabulka 48 — Viiv obmérnovani VS na ¢leny VS

Respondenta zména VS ovliviiuje minimalné. VétSinu svych

kolegti jiz dobte zna.

Pokud respondent tvoii VS s nékterymi ¢leny dlouhodobé,

dochdzi ke zhorSeni jeho pracovniho vykonu.

Respondenta zména VS ovlivituje minimalné¢, pokud je v tymu

dobra komunikace.

Respondent by byl nervozni.

Respondent se snazi, aby jeho vykonnost byla stala.

S nékterymi ¢leny to neni vzdy moZné.

Respondent je pomalejsi a nervdzni.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 uvedl, ze ho zména VS ovliviiuje minimalné, protoze vétsinu svych
kolegli jiz dobfe znd. Respondent 8 uvedl, ze pokud tvoifi s nékterymi ¢leny VS
dlouhodobé, zhorSuje se jeho pracovni vykon. Respondent 9 uvedl, Ze ho zména VS
ovliviiuje minimalnég, pokud je v tymu dobra komunikace. Respondent 10 by byl nervozni,
Respondent 11 se snazi, aby vykonnost byla stala, ne vzdy je to mozné. Respondent 12 je

pomalejsi a nervézni.

Otazka €. 6 Jak stres ovliviiuje V4§ pracovni vykon?

Tabulka 49 — Pracovni vykon a stres

Pracovni vykon je horsi.

Pracovni vykon je horsi.

Pracovni vykon je horsi.

Pracovni vykon je horsi.

Respondenta stres pfiliS neovliviiuje. Jen jednou stres

zapfic¢inil jeho horsi pracovni vykon.

Pracovni vykon je horsi.

Zdroj: vlastni
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U respondenti 7-10 a 12 stres zplsobuje hor$i pracovni vykon. Respondenta 11

stres pfili§ neovliviiuje, pouze jednou zplsobil zhorSeni pracovniho vykonu.

Otazka ¢. 7 Dostali jste se do situace, kdy jste jeli na pomoc rodinnému piislu$nikovi?

Jak jste takovou situaci psychicky zvladali?

Tabulka 50 — Zdachrana rodinného prislusnika

Respondent se do této situace dostal. Byl klidny. Klidny
nebyl, kdyz jel na pad z okna na adresu, kde bydli jeho rodina.
Ani po tolika letech u ZZS by nevédé€l, co ma d¢lat.

Respondent se do této situace dostal. Byl klidny, protoze o

tom vedél doptedu.

Respondent se do této situace dostal dvakrat. Poprvé byl
Vv klidu, nebot’ védél, o co se jedna. Podruhé byl ve stresu. Jel

na pad svého ditéte.

Respondent se do této situace nedostal.

Respondent se do této situace nedostal.

Respondent se do této situace nedostal.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 jel na pomoc rodinnému piislusnikovi, byl klidny. Poté jel na adresu
jeho rodiny, kdy nevéd¢l, zda se nejedna o rodinného pfislusnika, byl ve stresu.
Respondent 8 se do této situace dostal, byl v klidu, védél o vyjezdu predem. Respondent 9
se do situace také dostal. Poprvé byl v klidu, protoze o vyjezdu védé€l, podruhé byl ve
stresu, o vyjezdu predem nevédél. Respondenti 10-11 nejeli na pomoc rodinnému

ptislusnikovi.
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Otazka ¢. 8 Jaky ma vliv na Vasi individualni vykonnost to, zda je na vyjezdu pouze

zdravotnicky zachranar nebo i lékar (tudiz VS RZP a RV)?

Tabulka 51 — Zmeéna individualni vykonnosti na vyjezdu s lékarem

Na respondenta to vliv nema4, protoze neni vedouci tymu.

Na respondenta to pfili§ vliv nema. S nékterymi kolegy je

klidngjsi, kdyz je s nimi na misté 1ékaf.

Na respondenta to pfili§ vliv nemd. S nékterymi kolegy je
klidnéjsi, kdyz je snimi na mist¢ Iékat. Vyhodou je
pfitomnost VS RV na misté udalosti, protoZe je na misté vice

¢lenu.

Na respondenta to vliv nemad, divétuje svym kolegtim.

Na respondenta to vliv nemd. Kladné hodnoti pfitomnost celé

VS RV, protoZe je na misté vice ¢lentl.

Na respondenta to vliv nema, protoze nema zodpovédnost za

odborné vykony.

Zdroj: vlastni

Na respondenty 7-12 to vliv nema. Respondent 7 jako divod udava, Ze neni
vedouci tymu. U respondentil 8 a 9 zélezi na zdravotnickém zéachranafi se kterym tvoii VS.
Nekdy jsou klidnéjsi, kdyz na vyjezdu lékaf je, ale vliv na jejich individualni vykonnost to
nema. Respondent 10 duvéfuje svym kolegiim. Respondent 12 jako diuvod udava, Ze
nenese zodpovédnost za odborné vykony. Respondenti 9 a 11 hodnoti kladné ptitomnost

celé VS RV, protoZe je na misté vice ¢lentl.
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Otazka ¢. 9 Jak pohliZite na to, Ze v Karlovarském Kkraji s 1ékafem jezdi ridi¢ vozidla
778, nikoliv zdravotnicky zachranar? Ma to vliv na tymovou spolupraci?

Tabulka 52 — Ridi¢ ve VS RV

Respondent 7 M¢l by zde byt zachranaf. Pii tézSich piipadech to ma
negativni vliv na tymovou spolupraci.

Respondent 8 Meél by zde byt fidi¢ vozidla ZZS. Vliv to nema.

Respondent 9 Meél by zde byt zachranai. Ano ma, negativni.

Respondent 10 M¢1 by zde byt zdchranai. Ano ma, negativni.

Respondent 11 Meél by zde byt zachranai. Ano ma, negativni.

Respondent 12 Meél by zde byt zachranai. Ano ma, negativni.

Zdroj: vlastni

A%

Respondent 7 uvadi, ze by ve VS RV mél byt zdravotnicky zachranaf, u t€zSich

pripadl to ma negativni vliv na tymovou spolupraci. Respondent 8 uvadi, ze by ve VS RV

mel byt fidi¢ vozidla ZZS, vliv na tymovou spolupraci to nemd. Respondenti 9-11 se

shoduji, Ze by ve VS RV mél byt zdravotnicky zachranaf, soucasné slozeni VS ma

negativni vliv na tymovou spolupraci.

84




Otazka ¢.10 Je pro Vas stresujici, pokud jste Fidi¢ vyjezdové skupiny RV a jste na
misté udalosti prvni? A Proc?

Tabulka 53 — Stres ve VS RV

Nijak vyrazné.

Zalezi na jednani lékafe. VétSinou to pro respondenta

stresujici neni.

Dftive ano, protoZe nevédél, co vSe lékat bude chtit. Nyni uz je

respondent v klidu.

Respondent je nervozni, protoze neni schopen zastat praci

zdravotnického zachranare.

Respondent je ve stresu béhem cesty na vyjezd, protoze
neovlada vsSechny vykony jako zdravotnicky zachranaf. Na

misté je jiz klidny.

Respondent je nervozni, protoze nebude lékati dostatecné

napomocen.

Zdroj: vlastni

Pro respondenta 7 to neni vyrazné stresujici. Pro respondenta 8 to také vétSinou
neni stresujici, zaleZi na jedndni 1ékate. Pro respondenta 9 to diive stresujici bylo, protoze
nevédél, co po ném lékat bude chtit, nyni uz to stresujici neni. Respondenti 10 a 12 jsou
nervozni, protoze nejsou schopni zastat praci zdravotnického zachranaie. Respondent 11 je
ve stresu, protoze neni schopen zastat praci zachranare, to vsak jen cestou na vyjezd. Na

misté je uz klidny.
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Otazka €. 11 Zaradili byste fyzickou kondici mezi dilezité faktory, které ovlivituji
Vasi pracovni vykonnost?

Tabulka 54 — Fyzicka kondice jako diilezity faktor

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7-12 by zafadili fyzickou kondici mezi dulezité faktory ovliviwujici

pracovni vykon.

Otazka ¢. 12 Pro¢ je dostateéna fyzicka kondice dulezita u kaZzdého ¢lena vyjezdové

skupiny?

Tabulka 55 — Fyzickd kondice u vsech clenit VS

Z divodu dobré tymové spoluprace.

Z divodu dobré tymové spoluprace.

Kazdy musi bez problému zvladnout svou praci. Také z

davodu dobré tymové spoluprace.

Z divodu dobré tymové spoluprace.

Z divodu dobré tymové spoluprace.

Z divodu dobré tymové spoluprace.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7-12 se shoduji, ze fyzicka kondice u vSech ¢lentt VS je duilezitd z divodu
tymové spoluprace. Respondent 9 dodéava, ze kazdy ¢len VS musi bez problému zvladnout

svou praci.
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Otazka ¢. 13 Snazite se udrZovat svou fyzickou kondici na dobré trovni v souvislosti

S Vasi profesi?

Tabulka 56 — Udrzovani fyzické kondice

Ano, jednim z hlavnich divodu je respondentovo povolani.

Respondent pitili§ nesportuje.

Respondent sportuje, ale hlavnim diivodem neni prace.

Respondent pfili§ nesportuje z divodu nedostatku Casu.

Ano, jednim z divodi je 1 respondentovo povolani.

Udrzuje svou fyzickou kondici, ale ne v souvislosti s praci.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7, 9, 11 a 12 udrzuji svou fyzickou kondici na dobré urovni.
Respondenti 7 a 11 se snazi fyzickou kondici udrzet na dobré urovni kvuli povolani.
Respondent 12 neudrzuje svou fyzickou kondici kvili praci. Respondenti 8 a 10 pfili$

nesportuji.

Otazka ¢. 14 Prace na ZZS je priznacna nepravidelnym stfidanim odpocinku a
maximalni koncentrace béhem pracovni doby. Jaky to ma vliv na Vas§ pracovni

vykon?

Tabulka 57 — Nepravidelné striddni odpocinku a koncentrace

Z4dny, ale je to pro respondenta nepfijemné.

Zadny.

Zadny.

Zadny.

Zadny.

Zadny.

Zdroj: vlastni

U respondenti 7-12 nemd nepravidelné stiidani odpocinku a maximalni

koncentrace vliv na jejich pracovni vykon. Pro respondenta 7 je to ale nepiijemné.
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Otazka €. 15 Vnimate béhem dvanactihodinové smény zmény ve Vasem pracovnim

vykonu? Pokud ano, o jaké zmény se jedna?

Tabulka 58 — Zmeéeny béhem dvandctihodinové smeny

Respondent zddné zmény nevnima.

U respondenta dochdzi ke zméndm v zavislosti na typu a

mnozstvi vyjezdl. Jedna se zejména o unavu.

U respondenta dochdzi ke zméndm v zavislosti na typu a
mnozstvi vyjezdd. Respondent je unavenéjsi, pomalejsi a

slabsi.

Respondent zadné zmény nevnima.

Respondent zadné zmény nevnima.

Respondent Z4dné zmény nevnima.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7, 10-12 nevnimaji zadné zmény béhem dvanactihodinové smény ve
svém pracovnim vykonu. U respondent 8 a 9 dochdzi ke zméndm v zavislosti na typu a
mnozstvi vyjezdi. U respondenta 8 se jednd o unavu. Respondent 9 je unavenéjsi,

pomalejsi a slabsi.
Otazka €. 16 PovaZujete nocni praci za naro¢néjsi nezZ denni?

Tabulka 59 — Nocni prace

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Zdroj: vlastni

v

Respondenti 7-12 povazuji no¢ni praci za narocnéjsi.
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Otazka ¢. 17 Je VasSe vykonnost béhem no¢niho vyjezdu srovnatelna s vykonnosti

béhem denniho vyjezdu?

Tabulka 60 — Vykonnost béhem nocniho vyjezdu

Ne vzdy.

Respondent se snazi, aby byla srovnatelna.

Mysli si, Ze ano.

Respondent se snazi, aby byla srovnatelna.

Respondent se snazi, aby byla srovnatelna.

Ano.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 uvadi, ze vykonnost neni vzdy srovnatelna. Respondenti 8, 10 a 11 se
snazi, aby byla srovnatelna. Respondent 9 si mysli, ze je srovnatelna. Respondent 12 ika,

7e srovnatelna je.

Otazka ¢. 18 Co ovliviiuje Vas pracovni vykon béhem nocnich vyjezdi a jaky to ma
disledek?

Tabulka 61 — Ovlivnéni pracovniho vykonu v noci

Unava. Pozd¢jsi dojezd na misto zasahu.

Tma a zveéf. Respondent se snazi, aby to nemélo zadny

dusledek.

Tma. Respondent se snazi jet bezpecné a nemysli si, ze by to
mélo n&jaky disledek.

Nic.

Nic.

Nic.

Zdroj: vlastni

Respondenta 7 ovliviiuje v noci unava, disledkem je pozdé¢jsi dojezd na misto
zasahu. Respondenta 8 ovliviluje vnoci tma a zveéf, snazi se, aby to nemélo zadny

duasledek. Respondenty 10-12 v noci nic neovliviiuje.
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Otazka ¢. 19 Mate pocit, Ze dochazi k ¢astému naduZivani sluZeb zdravotnické

zachranné sluzby?

Tabulka 62 — Naduzivani sluzeb ZZS

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Ano.

Zdroj: vlastni
Respondenti 7-12 se shoduji, Zze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS.
Otazka ¢. 20 Jak pristupujete k takovym vyzvam?

Tabulka 63 — Pristup k vyzvam

Na vyzvy pfili§ nepospicha.

Stejné jako k ostatnim.

Na vyzvy pfili§ nepospicha.

Na vyjezd pfili§ nepospicha.

Vnitin€ nadava, ale ptistupuje k nim stejné jako k ostatnim.

Nékdy se roz¢iluje.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7, 9 a 10 na takové vyzvy pfili§ nepospichaji. Respondent 8 k vyzvé
pristupuje stejné jako k jiné. Respondent 11 se vnitiné rozciluje, ale k vyzve pfistupuje

stejné jako k jiné. Respondent 12 se nékdy rozciluje.
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Otazka ¢. 21 Maji ¢asté vyzvy niZsi naléhavosti vliv na Vasi individualni vykonnost?

Tabulka 64 — Viiv vyzev na individudlni vykonnost

Vyjezdu po ¢ase nevénuje takovou pozornost.

Vykonnost se neméni.

Vykonnost se neméni.

Vykonnost se neméni.

Vykonnost se neméni.

Vykonnost se neméni.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 Castym vyzvam s niZs§i naléhavosti nevénuje takovou pozornost. U

respondentt 8-12 se individudlni vykonnost neméni.
Otazka ¢. 22 Jaké faktory ovlivituji Vasi individualni vykonnost?

Tabulka 65 - Individudlni vykonnost

Stres, fyzicka zdatnost.

Stres.

Stres.

Stres.

Unava.

Stres, zména ¢lent VS.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7, 8, 9, 10 a 12 uvadi, Ze stres ovliviiuje jejich individualni vykonnost,
respondent 7 navic uvadi fyzickou zdatnost, respondent 12 ptidava zménu clenit VS a

respondenta 11 ovliviiuje inava.
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Otazka €. 23 Jaké faktory dle Vas ovliviiuji tymovou spolupraci?

Tabulka 66 - Tymovy spoluprace

Komunikace.

Komunikace.

Komunikace.

Komunikace, stres.

Komunikace.

Komunikace, stres.

Zdroj: Vlastni

Vsichni respondenti se shoduji, ze tymovou spolupraci ovliviiuje komunikace.
Respondenty 10 a 12 navic ovliviiuje i stres, pokud je kolega ve stresu, jsou ve stresu i

respondenti.
Otazka €. 24 Zménila prace na zdravotnické zachranné sluzbé Vas Zivotni styl?

Tabulka 67 — Zmeéna zivotniho stylu

Ano.

Ano.

AnNo.

Ne.

AnNo.

Ne.

Zdroj: vlastni

Respondenti 7, 8, 9 a 11 uvadi, Zze prace u ZZS zménila jejich zivotni styl.

Respondenti 10 a 12 uvadi, ze prace na ZZS nezméhnila jejich zivotni styl.
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Otazka ¢. 25 Zacal/a jste diky praci na zdravotnické zachranné sluzbé koufit,

pripadné se zvysil pocet vykourenych cigaret?

Tabulka 68 - Cigarety

Ano. Zvysil se pocet. Ditvodem je rezim provozu, ktery mu to

umoznuje.

Ne.

Pocet cigaret se zdvojndsobil. Divodem jsou pauzy mezi

vyjezdy.

Ne.

Ano. Zvysil se pocet. Ma naucené po vyjezdu vykoufit

cigaretu.

Ne.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 je kuidk a zvysil se pocet vykoufenych cigaret, diivodem je rezim
provozu, ktery to umoznuje. Respondent 9 je kutfdk, pocet vykoufenych cigaret se
zdvojnasobil, divodem jsou pauzy mezi vyjezdy. Respondent 11 je kuidk, pocet
vykoufenych cigaret se zvysil, protoZze vzdy po vyjezdu jednu cigaretu vykouii.

Respondenti 8, 10, 12 jsou nekufaci.
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Otazka ¢. 26 Zacal/a jste diky praci na zdravotnické zachranné sluzbé pit kavu?
Pokud jste kavu pil/a i dFiv, zménilo se mnoZstvi vypitych $alki kavy za den? A na
kolik?

Tabulka 69 - Kava

Ano. Pije vice kdvy o dva salky. Dlivodem jsou pauzy mezi

vyjezdy.

U respondenta doslo k navySeni konzumace kavy. Hlavnim
divodem byly zastavky na benzinové pumpé s kolegy.

Momentalné€ nepije kavu viibec ze zdravotnich divodu.

Ano, respondent vypije o dva Salky kavy vice. Vice kavy pije

kvili kolegim.

Ne.

Ne.

Ne.

Zdroj: vlastni

Respondent 7 pije kadvy vice o 2 Salky, divodem jsou pauzy mezi vyjezdy.
Respondent 8 s ptichodem na ZZS zvysil mnozstvi vypité kavy, poté musel kavu ze
zdravotnich diivodl omezit, v souc¢asné dobé kavu nepije. Respondent 9 vypije o 2 Salky

vice, divodem jsou kolegové. Respondenti 10, 11 a 12 kdvu nepiji.

Otazka ¢. 27 Pijete energetické napoje? Pokud ano, pouze v praci nebo i mimo ni?

Tabulka 70 — Energetické napoje

Ne.

Ne.

Ne.

Ano. V praci i mimo ni. Ne v souvislosti s tnavou.

Ano. V praci i mimo ni. V praci vice, ale ne v souvislosti

S Unavou.

Ne.

Zdroj: vlastni
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Respondenti 7, 8, 9 a 12 energetické napoje nepiji. Respondent 10 energetické
napoje pije v praci i mimo ni, ne v souvislosti s unavou. Respondent 11 energetické napoje

pije v praci i mimo ni, v praci vsak vice, ne v souvislosti s inavou.

Otazka ¢. 28 Pokud nestihnete béhem dne/mezi vyjezdy vypit dostatecné mnoZzstvi
kavy, na které jste zvykli/ nevypijete dostatek energetickych napoji, ma to vliv na

Vas pracovni vykon?

Tabulka 71 — Viiv nedostatku vypité kdavy/energetickych ndpojii na pracovni vykon

Respondent 7 Ne.
Respondent 8 Ne.
Respondent 9 Ne.
Respondent 10 Ne.
Respondent 11 Ne.
Respondent 12 Ne.

Zdroj: vlastni

Na vsechny vyse uvedené respondenty nema vliv, pokud mezi vyjezdy nestihnou

vypit dostatek kavy nebo energetickych napoju.
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11 DISKUZE

Cilem bakalarské prace bylo zjistit, jaké faktory ovliviuji tymovou spolupraci a
individualni vykonnost ¢lent vyjezdovych skupin zdravotnické zachranné sluzby. Vyzkum
jsme provadéli formou rozhovori se zdravotnickymi zachranafi pracujicimi ve VS RZP a
RV a ftidi¢i pracujicimi u ZZS Karlovarského kraje. Polovina respondentll pracuje na
zachranné sluzb¢ vice nez 10 let, druhd polovina respondentii maximalné 4 roky. Rozhovor
byl zaméf na otazky tykajici obménovani Clenit VS, stresu, délky pracovni doby, nocni
prace, fyzické zdatnosti, naduzivani sluzeb ZZS, zivotniho stylu a u zdravotnickych

zachranatt byly navic otazky tykajici se zmény pracovni pozice.

K pravidelnému obménovani ¢leni VS dochédzi v soucasné dobé pouze u dvou
respondenttl, ktefi si diive vyzkousSeli i neménici se VS. U jedné respondentky dochazi asi
v50 % kobménovani VS. Z provedenych rozhovori vime, ze deseti dotazovanym
vyhovuji neménici se VS, i pfesto, Ze u dvou z nich dochazi v souc¢asné dobé¢ k pravidelné
obméné VS. NejcastejsSim diivodem je sehranost v tymu, dale dotazovani védi, co od sebe
mohou vzajemné ocekavat, rozumi si. Obména VS mé vliv na individualni vykonnost
pouze u poloviny respondentli z fad zdravotnickych zachranait, ktefi jsou pii zméné VS
pomalejsi. U fidict vozidla ZZS se u 1/3 dotazovych jedna o nervozitu, na 1/3
dotazovanych zména VS ma minimalni vliv a posledni tfetina dotazovanych tika, ze zalezi,
skym budou VS tvorit. Prestoze vétSina respondentd odpovédéla, ze jim vyhovuji
neménici se VS a Zadny z respondentli nevyjadtil striktné negativni postoj k neménicim se
VS, na individualni vykonnost to mé vliv u méné€ neZz poloviny respondenti. Lze si
povsimnout, Ze fidi¢i vozidla ZZS, ktefi u ZZS pracuji kratce, jsou ze zmény VS nervozni
nez dlouholeti zaméstnanci. Naopak u zdravotnickych zachrandit dochazi ke zméné
Vv individualni vykonnosti spiSe u dlouholetych zaméstnancti. Pravé novi zdravotnicti
zachranafi jesteé nejsou zvykli na jeden nauceny postup, a to je nejcastéji divodem, proc¢ to
jejich individudlni vykonnost ovliviiuje méné. Lze tedy fici, Ze se jedna spiSe o potencialni
faktor, ktery by mohl ovlivnit individualni vykonnost. Otazkami 3, 4 a 5 jsme splnili
stanoveny dil¢i cil €. 1: ,, Zjistit, jaky viiv maji zmény ve slozeni vyjezdové skupiny na

tymovou spoluprdci a individuadlni vykonnost clenu vyjezdové skupiny.

Vsichni respondenti z fad zdravotnickych zachranarti pracuji ve VS RZP i RV.

VétSina respondentl zastava 1 pozici fidie vozidla ZZS ve VS RZP. Nejvétsim problémem
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vSech dotazovanych, ktefi pracuji u ZZS déle nez 10 let, je nutnost pfenechat roli
vedouciho VS nékomu jinému. Naopak zdravotniti zdchranafi pracujici u ZZS kratsi dobu
popisuji jako nejvétsi vyhodu to, ze jsou na misté dva zdravotnicti zachranafi a mohou si
vzajemn¢ pomoci. Tuto vyhodu udéva i respondentka, kterd u ZZS pracuje 12 let.
Zdravotnickd zachranatka pracujici ve VS RZP a RV ftikd, ze na rozdil od VS RZP
spoluprace ve VS RV témér nefunguje. Dva respondenti povazuji za vyhodné ve VS RV,
ve srovnani s pozici fidice ve VS RZP, Ze na misto Casto dorazi dalsi VS, a tak fyzicka
prace nezlistavd pouze na nich. Krom¢ jednoho dotazovaného se vSichni zdravotnicti

zachranati shodli na tom, ze zména pracovni pozice ma vliv na tymovou spolupraci.

Individualni vykonnost zdravotnickych zachrandii na pozici fidice je také
ovlivnéna. V tomto ptipad¢ negativné. Respondenti uvadéji, ze ztraci jistotu v provadénych
vykonech, spoléhaji se na lékafe. Respondenti, kteti jsou u ZZS kratkou dobu si potiebuji
vykony neustale opakovat, to jim jako fidicim neni vzdy umoZznéno. Také mensi mnozstvi
vyjezdi ve VS RV mda negativni vliv na individudlni vykonnost zdravotnickych

zachranafu.

Na zachranné sluzbé v Karlovarském kraji jezdi na téméf vSech vyjezdovych
zakladnach ve VS RV fidic¢i vozidla ZZS. Az na vyjezdovou zakladnu v Teplé a Karlovych
Varech zdravotni¢ti zachranafi vzdy jen dopliuji sluzby fidich vozidla ZZS. VSichni
zdravotniCti zachranafi se shodli, Ze ve VS RV by mél byt vzdy zdravotnicky zachranar. S
fidi¢i vozidla ZZS na této pozici velmi ¢asto tymova spoluprace nefunguje spravné, nékdy
dle respondentii viibec. Jako nejcastéj$i problém v tymové spolupraci uvadéji, ze fidic
vozidla ZZS neni kompetentni k provadéni nékterych odbornych vykona a stava se, ze
lékat vykony odmitd délat z dlivodu, Ze je mnoho let nedélal. V takovém piipad€ nejen Ze
nefunguje tymova spoluprace, ale pacientovi neni poskytnuta adekvatni péce. N&kteti fidici
maji také nezodpovédny piistup k této pracovni pozici. Respondentka udava jako ptiklad,

Ze neznaji vybaveni vozu, coz s externim lékafem muze byt velky problém.

Tuto otazku jsme polozili 1 fidicim vozidla ZZS, abychom zjistili, zda 1 oni maji
pocit, Ze tymova spoluprace nefunguje. Z Sesti respondentii pouze jeden odpoveédél, ze ve
VS RV by mél byt fidi¢ vozidla ZZS. Jako divod uvadi nedostatek vyjezdii, malou
moznost provadét odborné vykony, nemoznost rozhodovat se a také to, Ze je zdravotnicky
zachranadi zbaven zodpovédnosti za pacienta. Hovoii pouze o Karlovarském kraji. Ve

vétsich méstech by ve VS RV mél byt zdravotnicky zéachranaf. Dalsi respondenti se
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shoduji, ze fidi¢ ve VS RV negativné ovliviiuje tymovou spolupraci. Zejména pii tézSich

vyjezdech, kde je potfeba kompletné zajistit pacienta.

Timto jsme splnili stanoveny dil¢i cil €. 2: ,, Zjistit, zdali md zména pracovni pozice
VvV ramci vyjezdové skupiny viiv na tymovou spolupraci a individualni vykonnost cleni

vyjezdové skupiny.

Z rozhovorti vime, ze u 11 z 12 respondentt stres ovliviiuje individuédlni vykonnost.
Ridi¢e vozidla ZZS ovliviiuje stres vzdy negativné a jejich pracovni vykon je horsi.
Vyjimkou je jeden respondent, kterého stres témet neovlivituje. Pouze jednou se dostal do
situace, kdy byla jeho vykonnost stresem negativné ovlivnéna. Zdravotnicti zachranati jsou
sice vSichni stresem ovlivnéni, ale polovina udava, Ze je stres ovliviiuje pozitivné a dochéazi
ke zlepSeni individualni vykonnosti. SpiSe zdravotnické zachranatfe pracujici u ZZS déle
stres ovliviiuje negativné nez ty, ktefi jsou u ZZS kratsi dobu. Vysledek, ze stres ovlivituje
individudlni vykonnost c¢lenit VS se dal ocekdvat. Andrasova (2012) uvadi, ze
zdravotnicky zachranaf Casto ¢eli az nesnesitelnému stresu. Pfekvapeni pro mne vsak je, ze
nckteré¢ respondenty ovliviiuje stres pozitivné. V tomto piipad€ se jednd o dva ze tii
dotazovanych, kteti u ZZS pracuji kratkou dobu. Ocekavala bych, ze vlivem
nedostate¢nych zkuSenosti s praci u ZZS bude tyto respondenty stres ovliviiovat spiSe

negativne.

Na pomoc svym blizkym jelo 8 respondentil. V piipadé, Ze se jednalo o planovany
vyjezd, respondenti nebyli ve stresu. V opacném piipad€ byl stres znatelny a respondenti
se o své piibuzné bali. Tyto vysledky lze porovnat s bakalafskou praci autorky Veverkové
z roku 2012 na téma: ,, Stres v praci posadky zdravotnické zachranné sluzby “, ktera uvadi,
7e skuteénost ovliviiuje nejvice 1ékafe a zdravotnické zachranaie. Ridice tato skuteénost
spiSe neovliviiuje. Ze zdravotnickych zachrandit odpovédeli 4 z 6, Ze tyto vyjezdy mayji
vliv na jejich psychiku. Jeden zdravotnicky zachranai se k takovému vyjezdu nedostal. Lze
tedy fict, ze vysledky u zdravotnickych zachranait se shoduji. U fidi¢a vozidla ZZS nelze

vysledek adekvatné hodnotit, jelikoz polovina respondentti se do takové situace nedostala.

ZdravotniCti zachranafi pracujici u ZZS alesponn deset let jsou rad¢ji vedoucim
vyjezdové skupiny. Dotazovani pracujici u ZZS kratce maji u t&€zSich piipadi radéji
ptitomnost 1ékate. Vyjimkou je respondentka, ktera uvadi, ze zalezi, ktery z 1ékait ptijede,

jelikoZ se ne se vSemi shodne. Ne vzdy je vSak rada vedouci tymu. Pokud respondentce

98



pfijede vhodny lékaft, kterych dle respondentky pfili§ neni, jeji stres se snizuje. U vétSiny
respondentli zpasobuje piitomnost 1ékaiti spiSe stres, nez klid. Respondenti uvadéji
naptiklad, Ze spoluprace s lékafem neni optimalni, Casto jsou vice zmateni nez
zdravotnicky zachranaft, neshoduji se v postupech, nebo ze netvoii nejsilnéjsi ¢lanek tymu.
Pouze na jednoho z dotazovanych zdravotnickych zachranait nema ptitomnost 1ékafe vliv.
Lze se domnivat, ze divodem, pro¢ zachranafi takto hovoii o lékafich, je jejich cCasto
vysoky ve€k, presCasové hodiny, a tedy uUnava, a to vSe diky nedostatku Iékait.
Z internetového serveru zzskvk.cz (2019) se lze docist, Ze pramérny vék lékafe u ZZS
Karlovarského kraje je 57 let, Iékatti u ZZS je nedostatek a maji obrovské mnozstvi
ptesCasovych hodin. Zdravotni¢ti zachranafi, kteti pracuji u ZZS kratsi dobu, Vv téz§ich
pfipadech radgji pifenechaji roli vedouciho tymu I1ékafi. Tento vysledek se dal
pfedpokladat. Divodem naSeho ptfedpokladu je nedostate¢nd praxe, béhem které se
respondenti nedostali k tolika t€Zkym piipadim jako zdravotniCti zachranafi pracujici u
ZZS mnoho let.

Dale jsme se zamérili na fidi¢e vozidla ZZS. Na jejich individuélni vykonnost nema
vliv, zda je ptitomen lékaf ¢i pouze zdravotnicky zachrandf. Dva respondenti jsou
s nékterymi kolegy klidngjsi, kdyZ je 1ékaf na vyjezdu pfitomen. Ostatni respondenti to
viibec nepovazuji za podstatné. Jako vyhodu né€ktefi uvadi ptitomnost celé VS, kdy jsou na
misté¢ dalsi ¢lenové a praci je mozno rozlozit mezi vice lidi. V rozhovoru jsme se také
zam¢fili na to, zda je pro fidice vozidla ZZS ve VS RV stresujici, kdyz je na misté udalosti
prvni. Respondenti pracujici u ZZS delsi dobu odpovédéli, Ze to pro né stresujici neni.
Piipadné, Ze dfive bylo, ale nyni uz ne. Opét zde hraje roli i jednani 1ékate. Ti, ktefi jsou u
Z7S zaméstnani krat$i dobu, jsou nervédzni, ptipadné jsou ve stresu. Divodem je, ze
neovladaji praci zdravotnického zachranafe a nemohou byt lékafi v dostatecné mife
napomocni. Stejné jako u zdravotnickych zachrandit jako u vedoucich tymu se i zde
potvrzuje, Ze vlivem nedostatku zkuSenosti jsou v takovém ptipadé¢ fidi¢i vozidla ZZS ve

stresu.

Teémito otazkami jsme splnili dil¢i cil ¢. 3: ,, Zjistit, jaky viiv ma stres na

individualni vykonnost clenii vyjezdové skupiny.

VSsichni respondenti se shoduji, ze je fyzicka kondice jeden z dillezitych faktori
ovlivitujici pracovni vykon. Vysledky jsme porovnavali sbakalaiskou praci autorky

Zaklové z roku 2019 na téma: ,, Osobnost zdravotnického zachranare a motivace pro vykon
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jeho povolani™ a jsou velmi podobné. Kromé jednoho respondenta i u Zaklové povazuji
respondenti fyzické dispozice za dulezité. Zrozhovori jsme se dozvédéli, ze se
respondenti shoduji také na vyznamu fyzické kondice u kazdého ¢lena VS. NejcastejSimi
divody je transport pacienta, provadéni KPR a obecné kvalita poskytované péce nebo
schopnost zdolat ptistupovou cestu k pacientovi. Pokud v tymu nejsou vSichni respondenti
dostatecné fyzicky zdatni, neni mozné hovofit o tymové spolupraci. Dulezité je védéet, ze
vzdy neni mozné, aby fyzicky narocnou praci zvladl pouze jeden z tymu, a pfitom byla
pacientovi zajisténa adekvatni péce. Ne vSichni respondenti vSak udrzuji svou fyzickou
kondici na dobré urovni. Dotazovali jsme se, zda fyzickou kondici udrzuji na dobré trovni
v souvislosti s povolanim. 9 respondentti svou fyzickou kondici pravidelné udrzuje, Sest
Z nich to déla i kvuli dobrému vykonu v praci. Porovname-li vysledky naseho vyzkumu
s vysledky bakalatské prace Cerné z roku 2017 na téma: ,, Uroveii zdravého Zivotniho stylu
zdravotnického zdachrandre* jsou si v souvislosti s fyzickou kondici velmi podobné. Dale
se lze podivat také na vysledky bakalarské prace Dvotaka z roku 2017 na téma: ,, Fyzickd
zdatnost zdravotnickych zachrandru zaméstnanych na Zdravotnické zachranné sluzbé*,
kde respondenti odpovidaji, zda cvi¢i zdmérné. Oproti praci Dvotédka, ktery uvadi, Ze 28 %
respondentl cviéi kvuli praci, ndm vyslo u 50 % dotazovanych, Zze divodem udrzovani se

Vv dobré¢ fyzické kondici je i povolani.

Muzeme tedy fict, ze fyzicka kondice je povazovana za jeden z dilezitych faktora
ovlivitujici tymovou spolupraci 1 presto, ze se v dobré kondici udrzuje pouze polovina
dotazovanych. Timto jsme splnili ¢tvrty diléi cil: ,, Zjistit, jaky viiv ma stav fyzické kondice

na tymovou spoluprdci clenii vyjezdové skupiny.

Nepravidelné stfidani odpocinku a maximalni koncentrace je ptiznacné pro praci u
ZZS. VS nikdy nevi, kdy ptijde vyzva k vyjezdu. K pomérné zajimavému zjisténi doslo u
otazky tykajici se ovlivnéni pracovniho vykonu praveé touto skutecnosti. VSichni
respondenti se shoduji, Ze to na jejich pracovni vykon Zadny vliv nema. Nekteii dokonce
tikaji, Ze jim to vyhovuje a toto zamé&stnani si vybrali pravé kvili nepravidelnosti. Pouze
pro jednoho respondenta je stfidani odpoc¢inku a maximalni koncentrace nepfijemné, vliv
na jeho pracovni vykon to vSak nema. Jenicek (2006) uvadi, Ze prave stiidani odpocinku a

maximalni koncentrace mize byt vyznamnym zdrojem stresu.

Dilezitou otazkou ke splnéni dal$iho cile byl dotaz, zda respondenti vnimaji béhem

dvandctihodinové smény zmény v pracovnim vykonu. Zatimco u fidict vozidla ZZS
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prevladala odpoveéd, Ze nedochédzi ke zméndm v pracovnim vykonu, u zdravotnickych
zachranait ke zménam vykonu dochdzi Castéji. Dva fidi¢i uvadi, ze pti vét§Sim mnozstvim
vyjezdil s naslednym slozitym transportem pacienta nebo slozitym zasahem (jako piiklad
oba respondenti uvadeji vice KPR za sebou) se bude béhem dvanactihodinové smény
prohlubovat unava. Zdravotnicti zachranafi nejcastéji uvadi zmény v pracovnim vykonu
béhem rannich hodin. Tti respondenti, ktetfi se shoduji na ranni Unave¢, fikaji, Ze budou
pomalejsi. Také dodavaji, Ze pokud se bude jedna o vyzvu naléhavosti | a Il jsou schopni
se maximaln¢ zkoncentrovat. Jednoho respondenta béhem dvanéctihodinové smény
nejéastéji ovliviiuje hlad. Cim vice je vyjezdi a respondent neni najezeny, tim vice vazne
komunikace ve VS, coz mlze mit nasledn€ vliv na tymovou spolupraci. Domnivame se, Ze
fidice spiSe ovliviiuje fyzicka unava z divodu, ze fyzicky néaroc¢nou praci Casto musi
zvladat sami (jak uvadi v rozhovoru v ¢asti zabyvajici se fyzickou kondici). Zdravotnicky
zachranat musi béhem vyjezdu neustale premyslet, at’ uz se jedna o diferencidlni
diagnostiku, vysetteni, zaléCeni ¢i sméfovani pacienta do cilového zdravotnického zatizeni.
Béhem rannich hodin ¢lovek neni vzdy maximalné zkoncentrovany, to mize byt divodem,

proc jsou respondenti béhem rannich vyjezdi pomalejsi.

Touto otdzkou jsme splnili cil €. 5: ,, Zjistit, jak oviliviuje délka pracovni doby

individualni vykonnost ¢lenu vyjezdové skupiny.

6. dil¢im cilem bakalatské prace bylo: ,, Zjistit, jak ovliviiuje nocni prace
individualni vykonnost clenut vyjezdové skupiny.“ 11 z 12 respondentli se shodlo, Ze no¢ni
prace na ZZS je naro¢néjsi nez prace pres den. Zdravotnicky zachranat pracujici u ZZS 14
let udava, Ze uz si na no¢ni praci zvykl, a proto ji nepovaZzuje za ndro¢n&jsi. Je
pochopitelné, ze vétSina respondentii povazuje no¢ni praci za narocngjsi. Dle Honzéka
(2015) byva casto divodem naruseni cirkadidnnich a spankovych cykld. Vsichni
zdravotnicti zachranafi se snazi, aby vykonnost béhem nocnich vyjezdt byla srovnatelna
s dennimi vyjezdy, pfipadné uvadi, Ze srovnatelna je. 3 z nich také tikaji, ze nejnarocnéjsi
jsou vyjezdy mezi 2-3 hodinou ranni, kdy jejich vykonnost Casto klesa. Mezi fidi¢i jeden
respondent uvadi, ze vykonnost béhem nocniho vyjezdu neni vzdy srovnatelna
s vykonnosti béhem dne. Ostatni fidi¢i se snazi, aby byla vykonnost srovnatelna.
Zdravotnické zachranafe nejcastéji ovliviiuje béhem nocnich vyjezdi tinava. Nékteti pak
byvaji vlivem Unavy pomalejsi. Z fad zachranaii pouze jednoho respondenta nic béhem

noc¢niho vyjezdu neovliviiuje. Pracovni vykon fidict vozidla ZZS béhem nocnich vyjezdi
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V 50 % nic neovlivituje. Druhou nejcastéjsi odpoveédi je tma a Gnava. Jedinym disledkem

je pozdéjsi dojezd na misto udalosti. Timto jsme splnili dil¢i cil €. 6.

Vsichni respondenti maji pocit, ze dochazi k naduzivani sluzeb ZZS. Po nahlédnuti
do bakalaiské prace Hasenkopfové z roku 2018 na téma: “Vyjezdy ZZS Libereckého kraje
oznacené jako NACA 0 — I je mozné vidét mnozstvi vyzev, které lze povazovat za
naduzivani ZZS. Béhem dvou let, kdy Hasenkopfova sledovala vyjezdy ZZS Libereckého
kraje doslo k nérastu neindikovanych vyzev o 1,7 %. Lze tedy ptedpokladat, Ze toto Cislo
bude stoupat. Je proto pochopitelné, Ze se vSichni respondenti shoduji nad pocitem
naduzivanim sluzeb ZZS. Zdravotni¢ti zachranaii pfistupuji k vyzvam nizsi naléhavosti
stejné jako k jakékoliv jiné vyzveé. 4 z 6 dotazovanych se po zhodnoceni zdravotniho stavu
nékdy rozzlobi. Divodem je zjisténi, ze se skute¢né¢ jedna o neindikovany vyjezd. Polovina
respondentl z fad fidich vozidla ZZS na tyto vyzvy pfili§ nepospicha. Takové jednani je
dle mého nadzoru kontroverzni. KdyZ pomineme moznost, Ze by se mohlo jednat o Spatné
nahlaSenou vyzvu a pacient by byl potencidln€ ohroZen na Zivote, dochédzi timto zpisobem
k delsimu obsazeni VS pro ptipady, kdy skute¢né bude pomoc potieba. Ostatni fidici
ptistupuji k vyzvam stejn¢ jako k jakékoliv jiné, né€kdy se vSak rozciluji. V ptipadé
opakovanych vyzev niz8§i naléhavosti dochdzi k ovlivnéni individudlni vykonnosti
zdravotnickych zachranait pracujicich u ZZS 10 let a vice. Tito respondenti maji tendenci
ptipady banalizovat. Naopak zdravotnicti zachranafi pracujici u zdchranné sluzby nejdéle 2
roky si pacienty vzdy dikladné vysetii a vliv na jejich individudlni vykonnost to nema. Na
fidiCe vozidla ZZS v 5 ptipadech tyto vyjezdy Zadny vliv nemaji. 1 respondent fikd, Ze po

¢ase neveénuje vyjezdiim takovou pozornost.

Tyto vysledky pro nas nejsou piekvapenim. Pfedpokladali jsme, Zze zdravotnicti
zachranati pracujici u ZZS kratce budou klast v§em vyjezdiim podobnou vahu na rozdil od
zdravotnickych zachranaid, ktefi pracuji u ZZS déle. Muze tomu piispivat syndrom
vyhoteni, ktery se u zdravotnickych zachranati vyskytuje pomémé Casto — jak udava
Seblova (2007). Timto jsme splnili dilei cil & 7: ,, Zjistit, zda ovliviuje individudlni

vwkonnost clenut vyjezdové skupiny naduzivani sluzeb zdravotnické zachranné sluzby.

K nésledujicim otdzkdm se vztahuje nd$ posledni dil¢i cil bakaldiské prace C8:
., Zjistit, jak ovlivnila prdace na zdravotnické zachranné sluzbé zivotni styl ¢lenu vyjezdové
skupiny. “ Zménu zivotniho stylu po nastupu k ZZS potvrdilo 8 z 12 dotazovanych. Pouze

u jednoho respondenta se jednd o pozitivni ovlivnéni Zivotniho stylu. U dalSiho
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respondenta muselo nejprve dojit k negativnimu ovlivnéni Zivotni stylu, coz se podepsalo
na jeho zdravi. Nyni vSak fikd, ze diky praci na ZZS se v kone¢ném dusledku jeho zivotni
styl zlepsil. Tii respondenti spiSe nez o zméné zivotniho stylu, hovofi o zméné Zivotniho

postoje. Zmenil se jejich pohled na svét a utrpeni jinych, vice si vazi Zivota.

Zam¢iili jsme se na koufeni, piti kavy a energetickych napojt. Ze zdravotnickych
zachranait jsou v soucasné dob¢ vSichni nekufaci, jeden respondent dokonce diky praci na
Z7S prestal koutit. Mezi fidi¢i vozidla ZZS jsou tfi kufaci, u vSech se zvysil pocet
vykoufenych cigaret. Dva respondenti koufi vice kvili pauzam mezi vyjezdy nebo také
kdyZ jsou prodlevy mezi vyjezdy (napi. pokud zachranai dopisuje zaznam o vyjezdu).
Jeden respondent mé nauceno si vzdy zakoufit po vyjezdu. Zbyli tii respondenti jsou

nekufaci. Vysledky bakalatské prace Cerné jsou ohledné poétu kuiaki na ZZS podobné.

Na rozdil od kutdkl je respondenttl, ktefi piji kdvu, vyrazné vice. 9 respondentli
pije kavu pravidelng, z toho 3 respondenti kavu s pfichodem k ZZS pit zacali, u dvou
respondentl se pocet vypitych Salku zvysil o 2 §alky za sluzbu, divodem jsou pauzy mezi
vyjezdy a kolegové. Naopak u jednoho respondenta doslo vlivem kolegyné, se kterou tvoti
VS, K poklesu vypitych salkt kavy. U zbylych tfi respondentti pijicich kavu pravidelné se
mnozstvi vypité kavy nezmeénilo. Jeden respondent kavu nepije vibec, dalsi pije kavu
sporadicky a posledni respondent diive kdvu pil a s pfichodem na k ZZS se mnozstvi
vypité kavy rapidné zvysilo. Vlivem zdravotnich problémi ale kavu pit prestal. Kdyz
porovname vysledky s bakalafskou praci Homolkové z roku 2017 na téma: ,, Zivotni styl
zdravotnickych zdchrandiii v Ceské republice® zjistime, Ze se s na§im vyzkumem pfili§

nelisi.

Energetické napoje piji 4 respondenti, nikdo je viak nepije pouze v praci. Unava je
diivodem pouze u jednoho respondenta, ostatni respondenti piji energetické napoje spise

kvili chuti. 8 respondentd energetické napoje viibec nepije.

I ptesto, ze velké mnozstvi respondentli pije béhem pracovni doby kévu (pfipadné
energetické napoje), nikdo nema problém s pracovnim vykonem, pokud si kdvu ¢i

energeticky népoj neda.

Odpovédi na otazky €. 24 a 25 u zdravotnickych zachranait a €. 22 a 23 u fidich
vozidla ZZS jsme dostali odpovéd’ na hlavni cil bakalaiské prace: ,, Zjistit jaké faktory

ovliviiuji  tymovou spolupraci a individudlni vykonnost clenii vyjezdovych skupin
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zdravotnické zachranné sluzby. “ Nejcastéjsi odpoveédi 1idicl 1 zdravotnickych zachranait
bylo, ze individuélni vykonnost ovliviiuje stres. Takto odpovédélo 11 respondentti. Dale 6
respondent?l fikd, Ze individualni vykonnost ovliviiuje unava. Cast&ji takto odpovidali
zdravotnicti zéachranafi, konkrétn¢ 4 respondenti. Z odpovédi na otazku ¢.13 (u
zdravotnickych zachranati) a €.11 (u fidich vozidla ZZS) je fyzickd kondice také faktorem
ovliviyjici individudlni vykonnost. Jeden respondent uvadi, ze jeho individualni vykonnost
1 tymovou spolupraci ovlivituje hlad, pokud je hladovy je ,nevrly* a komunikace ve VS
vazne. Z otazky €. 5 je patrné, ze polovina zdravotnickych zachranaiti vnima obménu ¢lenti
VS jako negativni faktor ovliviiyjici individualni vykonnost. Pouze dva fidi¢i vozidla ZZS

povazuji tento faktor vzdy za negativni, u dalSich dvou zalezi, s kym VS budou tvorit.

Mezi faktory ovliviiujici individudlni vykonnost tedy patii stres, fyzicka kondice,

unava, obména ¢lenl VS a u jednoho respondenta hlad.

Vsichni respondenti se shoduji, Ze tymovou spolupraci nejvice ovliviiuje
komunikace. Pavlovska (2005) uvadi, Ze by mél mit kazdy ¢len tymu osvojené zdkladni
komunika¢ni dovednosti, kam se fadi naptiklad aktivni naslouchéni, empatie nebo technika
kladeni otazek. Na internetovém serveru akutne.cz (2016) je uvedeno, jak nezbytné je
komunikovat se ¢leny tymu. Odpoveéd’ jsme také dostali v otdzce €. 14 (u zdravotnickych
zachranai) a ¢. 12 (u fidi¢h vozidla ZZS), kde vSichni respondenti uvadi, ze fyzicka
kondice je dulezitd u kazdého ¢lena VS z divodu tymova spoluprace. Dva fidi¢i vozidla
778 povazuji za faktor ovliviiyjici tymovou spolupréci stres. Kdyz je zdravotnickych

zachrandf ve stresu, stresuje to i fidice.

Mezi faktory majici vliv na tymovou spolupréci patfi komunikace, fyzicka kondice,

stres a 1 respondent opét uvadi hlad.

Na zaklad¢ provedenych rozhovorti jsme ziskali odpovédi na stanovené vyzkumné

otazky.

VOL1: Jaky vliv maji zmény sloZeni vyjezdové skupiny na individudlni vykonnost a

tymovou spolupraci ¢lenii vyjezdové skupiny?

Na fidi¢e vozidla ZZS, ktefi pracuji na ZZS kratce, maji zmény VS negativni vliv,
jsou nervozni. U zdravotnickych zachrandit dochazi k ovlivnéni rychlosti béhem préce,

pficemz se jednd o zdravotnické zachranafe pracujici u ZZS 10 a vice let. Pokud se VS
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nemeéni, respondenti jsou jako tym sehrani, védi, co od sebe navzajem mohou ocekavat,

rozumi si.

VO2: Jaky vliv md zména pracovni pozice na individuilni vykonnost a tymovou

spolupraci ¢leni vyjezdové skupiny?

Zdravotnicti zachranafi pracujici u ZZS kratce, pokud jsou ve VS RV nebo RZP na
pozici fidi¢e, povazuji za pozitivni zménu v tymoveé spolupraci to, ze maji ¢asto na vyjezdu
dalSiho zdravotnického zachranafe a mohou si vzajemné pomoci. Pokud jsou respondenti
ve VS RV povazuji za zménu v tymové spolupraci pritomnost dalsi VS a fyzicka prace tak
nezistavd pouze na jedné VS (pfipadn€é pouze na jednom clenovi VS). Zdravotnicti
zachranafi pracujici u ZZS delsi dobu povazuji za problém, Ze nemohou byt vedoucim VS.
Tymova spoluprace ve VS RV nefunguje tak dobfe jako ve VS RZP, jelikoz 1ékat ¢asto

nechce zdravotnickému zachranafi asistovat.

Individualni vykonnost zdravotnickych zachranaiti na pozici fidi¢e je negativné

ovlivnéna. Respondenti ztraci jistotu a spoléhaji na 1ékare.
VO3: Jak stres ovliviiuje individualni vykonnost ¢lent vyjezdové skupiny?

Stres ovlivituje individudlni vykonnost vétSiny respondentli. Kromé jednoho
respondenta vSechny fidie vozidla ZZS stres ovliviluje negativné a zhorSuje jejich
pracovni vykon. Polovinu zdravotnickych zachranaii ovliviiuje stres negativné, druhou

polovinu pozitivné.
VO4: Jak ovliviiuje fyzicka kondice tymovou spolupraci ¢leni vyjezdové skupiny?

K adekvatné poskytnuté péci je nutnd fyzickd kondice vSech Clenii tymu. Bez
fyzické kondice vSech ¢lenli nemiize tym ZZS fungovat, protoZe ¢lenové nebudou schopni
kvalitné provadét KPR, pomahat s transportem pacienta, nosit material a pomicky a zdolat

piistupovou cestu.

VOS: Jak ovliviiuje délka pracovni doby individualni vykonnost c¢leni

vyjezdové skupiny?

U fidict ZZS vétsSinou ke zméné individualni vykonnosti béhem dvanactihodinové

smény nedochazi. 1/3 uvadi, ze pfi Castych a naro¢nych vyjezdech se prohlubuje jejich
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kterych jsou pomalejsi.
VO6: Jak ovliviiuje noc¢ni prace individualni vykonnost ¢lenti vyjezdové skupiny?

Zdravotnické zachranafe nejcastéji ovliviiuje unava, ncktefi jsou vlivem unavy
pomalejsi. Néktera fidice ovliviluje tma a unava, disledkem je pozdéjsi dojezd na misto
udalosti. VSichni se vSak snazi, aby jejich individualni vykonnost nebyla no¢ni praci

ovlivnéna.

VO7: Ovlivituje individualni vykonnost ¢leni vyjezdové skupiny naduZivani sluZeb

zdravotnické zachranné sluzby?

K ovlivnéni individudlni vykonnosti pfi opakovaném naduzivani sluzeb ZZS
dochazi u vsech zdravotnickych zachranarti pracujicich u ZZS 10 a vice let, naopak u
zachranafi pracujicich u ZZS kratce k ovlivnéni individudlni vykonnosti nedochazi. Na

vykonnost fidice vozidla ZZS nema ve vétsing piipadu naduzivéani sluzeb ZZS vliv.
VO8: Jak ovlivnila prace u zdravotnické zachranné sluzby Zivotni styl zaméstnancia?

Zaméfili jsme se na koufeni, kavu a energetické napoje. U jednoho respondenta
doslo k pozitivnimu ovlivnéni Zivotniho stylu. 1/3 zacala s ptichodem na ZZS pit kavu.
Nekteti zvysili pocet vypité kavy a vykoufenych cigaret (v obou ptipadech se jednd o
fidice vozidla ZZS). Nikdo z respondentti kviili praci u ZZS nezacal koufit ani nezacal pit

energetické napoje
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ZAVER

V ramci bakalaiské prace, na téma Individualni vykonnost a tymova spoluprace
V posddce zachranné sluzby, jsme stanovili hlavni cil a osm dil¢ich cili. Ty se nam diky
provedenému Setfeni podafilo splnit. Hlavnim cilem bylo zjistit, jaké faktory ovliviiuji
individualni vykonnost a tymovou spolupraci clent vyjezdovych skupin zdravotnické
zachranné sluzby. Pro praktickou ¢ast jsme zvolili metodu kvalitativniho vyzkumu, ktery
byl realizovan na ZZS Karlovarského kraje. Vybrali jsme 12 respondentt. 3 fidi¢e vozidla
778 a 3 zdravotnické zachranare, ktefi u ZZS pracuji kratce a 3 tidi¢e vozidla ZZS a 3

zdravotnické zachranafe pracujici u ZZS alespon 10 let.

V prvnim dilé¢im cili jsme zjiStovali, jaky vliv maji zmény sloZeni VS na tymovou
spolupréci a individudlni vykonnost ¢lentt VS. VétSina vysledkli ukazala, Ze respondenti
maji radéji neménici se VS. Vysledkem je 1épe fungujici tymova spoluprace. U nékterych
respondentl dochéazi vlivem zmény slozeni VS ke zhorSeni pracovniho vykonu. Jedna se

predevsim o fidice s kratkou praxi a o zdravotnické zachranare s dlouholetou praxi.

Pomoci druhého dil¢iho cile jsme zjistovali, zdali ma zména pracovni pozice vliv
na tymovou spolupréci a individudlni vykonnost. Zjistili jsme, Ze pro respondenty pracujici
u ZZS déle je nejtézsi prenechat roli vedouciho tymu nékomu jinému, naopak respondenti
pracujici u ZZS kratce si pochvaluji pfitomnost dalSiho zachranafe v tymu a moznost si
vzajemné pomdhat. Dal$im pozitivem a zménou v tymové spolupraci je VS RV, kdy jsou
na misté udalosti Ctyfi €lenové tymu, ktefi si mohou pomédhat s fyzicky naro¢nou praci.
Nevyhodou dlouhodobé prace na pozici fidiCe je nemoznost opakovat si vykony a
zodpovidat za vyjezd. To ovliviiuje individualni vykonnost zdravotnickych zachranait

negativné.

Tretim dilc¢im cile bylo zjistit, jaky vliv ma stres na individualni vykonnost ¢lenti
VS. To ze stres ovlivituje individualni vykonnost vétSiny c¢lent VS pro néas nebylo
prekvapenim. Ridi¢i jsou ve valné vétsing ovliviiovani negativné. U zdravotnickych
zachranar je to rozdélené na polovinu. Pouze jednoho respondenta neovliviiuje stres nijak.

Jedna se o fidice pracujiciho u ZZS kratce. Je mozné, Ze se jesté nedostal k Zzddnému

wrwe
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DalSim cilem bylo zjistit, jaky vliv ma stav fyzické kondice na tymovou spolupraci
¢lent vyjezdové skupiny. VSichni respondenti se shodli, Ze fyzicka kondice kazdého ¢lena

je nezbytnou soucasti funkéni VS a popsali divodu pro¢ tomu tak je.

V patém dil¢im cili jsme zjistovali, jak ovliviiuje délka pracovni doby individuélni
vykonnost Clen VS. Na fidice vozidla ZZS délka pracovni doby spiSe vliv nema. Nekteti
byvaji po vétsSim mnozstvi narocnych vyjezdi unaveni. U zdravotnickych zéachranari

nejcastéji dochdzi k poklesu individualni vykonnosti rano. Jsou pomalejsi.

Sestym dil¢im cilem bylo zjistit, jak ovliviiuje noéni prace individualni vykonnost
¢leni VS. Podle naSich ocekavani byla nejcastéji zminovana unava, kviali které jsou
respondenti pomalejsi. Ridi¢i vozidla ZZS zmitovali také tmu. VSichni se snaZi, aby

vykonnost béhem noc¢nich vyjezdi byla srovnatelna s vyjezdy béhem dne.

Pomoci sedmého dil¢iho cile jsme zjist'ovali, zda ovlivituje individudlni vykonnost
¢lenti VS naduzivani sluzeb ZZS. Zjistili jsme, ze vSichni zdravotnicti zachranafi pracuji u
Z7S 10 a vic let maji tendenci ptipady banalizovat a dochazi tak k negativnimu ovlivnéni
individualni vykonnosti. Na rozdil od fidich vozidla ZZS a zdravotnickych zachranait

pracujicich u ZZS kratce, které tyto ptipady vétSinou neovliviuji.

Poslednim dil¢im cilem bylo zjistit, jak ovlivnila prace u ZZS Zivotni styl
zaméstnancl. V tomto dil¢im cili jsme se zaméfili na koufeni, kdvu a energetické napoje.
Zjistili jsme, ze nikdo z respondentti kvili praci u ZZS nezacal koufit na rozdil od piti
kavy. Také pauzy mezi vyjezdy maji zejména na fidi¢e negativni vliv, nebot’ v tuto dobu

vypiji vice kavy a vykouii vice cigaret.

Vystupem do praxe povazujeme zdliraznéni dulezitosti tymové spoluprace ve VS,
stejné tak jako individudlni vykonnost jejich jednotlivych €lenti. Zaméfili jsme se na
jednotlivé faktory, které by mohly mit vliv na individudlni vykonnost a tymovou
spolupraci u respondentl s riznou délkou pracovniho poméru. Problematiku spoluprace

uvnitf VS vnimame jako aktualni téma, kterému by se mélo vénovat vice pozornosti.
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Priloha 1 Otazky k rozhovoru pro zdravotnické zachranare

Seznam otevienych otazek, které byly poloZzeny vramci rozhovori se

zdravotnickymi zachranafi.

1. Jaka je VaSe pracovni pozice?

2. Jak dlouho pracujete u ZZS?

3. Je na Vasi vyjezdové zakladn¢ pravidelné obménovano slozeni vyjezdovych skupin?

4. Vyhovuje Vam spiSe pravidelné obménovani ¢lend vyjezdovych skupin nebo naopak a
proc?

5. Jaky vliv ma zména slozeni vyjezdové skupiny na Vasi individualni vykonnost?

6. Kjakym zménam v tymové spolupraci dochdzi pifi zméné Vasi pracovni pozice
(zdravotnicky zachranat ve vyjezdové skupiné RV vs. Vyjezdové skupiné RZP vs.
zdravotnicky zachranat jako fidic RZP)?

7. Pokud zastavate delsi dobu roli fidi¢e ve vyjezdové skupin€, mate pocit, Ze to ovlivituje
Vasi individualni vykonnost a pro¢?

8. Jak pohlizite na to, Ze v Karlovarském kraji s 1ékafem jezdi fidi¢ vozidla ZZS, nikoliv
zdravotnicky zachranai? Ma to vliv na tymovou spolupraci?

9. Jak stres ovlivituje Vas pracovni vykon?

10. Dostali jste se do situace, kdy jste jeli na pomoc rodinnému ptislusnikovi? Jak jste
takovou situaci psychicky zvladali?

11. Jste rad¢ji vedoucim tymu nebo mate radéji vyjezdy s 1ékafem a proc?

12. Ovliviuje ptitomnost Iékate na vyjezdech Vas stres?

13. Zaradili byste fyzickou kondici mezi dilezité faktory, které ovliviiuji Vasi pracovni
vykonnost?

14. Pro¢ je dostate¢na fyzicka kondice dileZzita u kazdého ¢lena vyjezdové skupiny?

15. Snazite se udrzovat svou fyzickou kondici na dobré trovni v souvislosti s Vasi profesi?
16. Prace na ZZS je pfiznaéna nepravidelnym stfidainim odpocdinku a maximalni
koncentrace béhem pracovni doby. Jaky to ma vliv na V&s pracovni vykon?

17. Vnimate béhem dvanéctihodinové smény zmény ve Vasem pracovnim vykonu? Pokud
ano, o jaké zmény se jedna?

18. Povazujete noc¢ni praci za naro¢n€jsi nez denni?



19. Je Vase vykonnost béhem noc¢niho vyjezdu srovnatelnd s vykonnosti béhem denniho
vyjezdu?
20. Co ovliviiuje Vas pracovni vykon béhem nocnich vyjezdi a jaky to ma dusledek?
21. Mate pocit, ze dochazi k ¢astému naduzivani sluzeb zdravotnické zachranné sluzby?
22. Jak pfistupujete k takovym vyzvam?
23. Maji Casté vyzvy nizsi naléhavosti vliv na Vasi individualni vykonnost?
24. Jaké faktory ovliviiuji Vasi individualni vykonnost?
25. Jaké faktory dle Véas ovliviuji tymovou spolupraci?
26. Zménila préace na zdravotnické zachranné sluzbé Vas zivotni styl?
27. Zacal/a jste diky praci na zdravotnické zachranné sluzbé koufit, ptipadné se zvysil
pocet vykoufenych cigaret?

— Jakym dlvodem bylo zvySeni poctu vykoufenych cigaret nebo to, Ze jste koufit

zacal/a?

28. Zacal/a jste diky préaci na zdravotnické zachranné sluzbé pit kavu? Pokud jste kdvu
pil/a i dfiv, zménilo se mnozstvi vypitych salkt kavy za den? A na kolik?

— Jakym diivodem byla zména mnozstvi vypité kavy nebo to, Ze jste kavu zacal/a pit?
29. Pijete energetické napoje? Pokud ano, pouze v praci nebo i mimo ni?

— Pijete energetické napoje Vv praci pouze narazové (napi. pokud jste velmi unaveni)

nebo pravidelné? V ptipadé, ze pravidelné, jaky to ma divod?

30. Pokud nestihnete béhem dne/mezi vyjezdy vypit dostatené mnoZzstvi kdvy, na které

jste zvykli/ nevypijete dostatek energetickych napoji, ma to vliv na Vas pracovni vykon?



Piiloha 2 Otazky k rozhovoru pro Fidice vozidla ZZS

Seznam otevienych otazek, které byly polozeny v ramci rozhovori s fidi¢i vozidla
ZZS.

1.Jaka je Vase pracovni pozice?
2. Jak dlouho pracujete u ZZS?
3. Je na Vasi vyjezdové zakladné pravideln¢ obménovano slozeni vyjezdovych skupin?

4.Vyhovuje Vam spise pravidelné obménovani Clent vyjezdovych skupin nebo naopak a

proc?
5. Jaky vliv ma zména slozeni vyjezdové skupiny na Vasi individualni vykonnost?
6. Jak stres ovliviiuje Vas pracovni vykon?

7. Dostali jste se do situace, kdy jste jeli na pomoc rodinnému piisluSnikovi? Jak jste

takovou situaci psychicky zvladali?

8. Jaky ma vliv na Vasi individualni vykonnost to, zda je na vyjezdu pouze zdravotnicky

zachranaf nebo i lékar (tudiz VS RZP a RV)?

— Citite se klidn&;jsi, pokud je na vyjezdu 1 1ékai?
9. Jak pohlizite na to, ze v Karlovarském kraji s 1ékafem jezdi fidi¢ vozidla ZZS, nikoliv
zdravotnicky zachranai? M4 to vliv na tymovou spolupraci?
10. Je pro Vas stresujici, pokud jste fidi¢ vyjezdové skupiny RV a jste na misté udalosti
prvni? A Proc¢?
11. Zaradili byste fyzickou kondici mezi dulezité faktory, které ovliviuji Vasi pracovni
vykonnost?
12. Pro¢ je dostate¢na fyzicka kondice dulezita u kazdého ¢lena vyjezdové skupiny?
13. Snazite se udrzovat svou fyzickou kondici na dobré tirovni v souvislosti s Vasi profesi?
14. Prace na ZZS je ptfiznatnd nepravidelnym stfidanim odpocinku a maximalni
koncentrace béhem pracovni doby. Jaky to ma vliv na Vas pracovni vykon?
15. Vnimate béhem dvanactihodinové smény zmény ve Vasem pracovnim vykonu? Pokud

ano, o jaké zmény se jedna?
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17. Je Vase vykonnost béhem no¢niho vyjezdu srovnatelna s vykonnosti béhem denniho
vyjezdu?
18. Co ovliviuje Vas pracovni vykon béhem noc¢nich vyjezdi a jaky to ma dasledek?
19. Mate pocit, Ze dochazi k ¢astému naduzivani sluzeb zdravotnické zachranné sluzby?
20. Jak pfistupujete k takovym vyzvam?
21. Maji Casté vyzvy nizsi naléhavosti vliv na Vasi individualni vykonnost?
22. Zmenila prace na zdravotnické zachranné sluzbé Vas zivotni styl?
23. Jaké faktory ovliviiuji Vasi individualni vykonnost?
24. Jaké faktory dle Vas ovliviiuji tymovou spolupraci?
25. Zacal/a jste diky praci na zdravotnické zachranné sluzbé koufit, pfipadné se zvysil
pocet vykoufenych cigaret?
— Jakym divodem bylo zvySeni poctu vykoufenych cigaret nebo to, Ze jste koufit
zacal/a?
26. Zacal/a jste diky praci na zdravotnické zachranné sluzbé pit kavu? Pokud jste kavu
pil/a i dfiv, zménilo se mnozstvi vypitych §alkt kavy za den? A na kolik?
— Jakym divodem byla zména mnozstvi vypité kavy nebo to, Ze jste kavu zacal/a
pit?
27. Pijete energetické napoje? Pokud ano, pouze v praci nebo i mimo ni?
— Pijete energetické napoje Vv praci pouze narazové (napt. pokud jste velmi unaveni)
nebo pravideln&? V pfiipadég, Ze pravidelné, jaky to ma diivod?
28. Pokud nestihnete béhem dne/mezi vyjezdy vypit dostate¢né mnoZzstvi kavy, na které

jste zvykli/ nevypijete dostatek energetickych napojti, ma to vliv na Vas pracovni vykon?



Piiloha 3 Souhlas s vyzkumem ZZS Karlovarského kraje

Zdravotnicka zdchranna sluzba Plzeriského kraje
PhDr. Nikola Brizgalovd, DiS.

Zavodni 390/98C

360 06 Karlovy Vary

V Chebu, dne 1. 7.2021

Véc: Zadost o povoleni provedeni rozhovor(i se zaméstnanci Zdravotnické zachranné sluzby
Karlovarského kraje.

Vézena pani doktorko,
jmenuji se Barbora Rybova a studuji 3. ro¢nik oboru Zdravotnicky zachranaf na Fakulté
zdravotnickych studii Zdpadoceské univerzity v Plzni.

V posledniho ro¢niku studia zpracovdvdm bakaldfskou praci na téma , Individualni vykonost a
tymova spoluprace v posadce zdchranné sluzby”. V ramci praktické ¢asti bych rada provedla
kvalitativni vyzkum formou rozhovor( s vybranymi zaméstnanci Zdravotnické zachranné sluzby
Karlovarského kraje. Cilem mého zkoumani je zjistit, jaké faktory ovlivriuji tymovou spolupréci
vyjezdovych skupin ZZS.

Tuto zavérecnou préci zpracovavam pod vedenim Ing. Klary Gillernové z Fakulty
zdravotnickych studii Zdpadoceské univerzity v Plzni.

Predem mockrat dékuji za Vase vyjadreni.

S pozdravem

Barbora Rybovd
studentka 3. ro¢niku oboru Zdravotnicky zdchranaF
FZS zCU v Plzni

Vedouci préce:

Ing. Kldra Gillernova

Katedra zdchranafstvi a technickych oborl
Fakulta zdravotnickych studii

ZC€U v Plzni

email: gillern@kaz.zcu.cz \{IWAL(_,, v/

Kontaktni tdaje: Ji\}ﬁ WP 5 7’—

Beee Ryhova Zdravotnicka zachrapna sluzba
3 rav
ValdStejnova 1141/28 Karlovarského kraje, pffpévkoyg organizace

350 02, Cheb PhOr. Nikola Brigge

i ¢islo: 42 Vedouci vzdélavaciho a vyg
Telefonni ¢islo: 724 928 2 S i

E- mail: rypka@students.zcu.cz Tel.. +420 353 362 547, mo

$ Karlovy Vary
" +420 725 057 011



