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Uvobp

Starostlivost’ o seba predstavuje ¢innosti, ktorymi sa o seba nejakym spdsobom starame, a ktoré
robime s vedomim, Ze sa o seba stardme. Niektoré ¢innosti starostlivosti o seba su vStepované
uz od detstva a stvisia s roznymi faktormi rodinného, socialneho a globéalneho charakteru.
Napriklad umyvanie zubov. Polozili ste si niekedy otazku preco si umyvate zuby? NajCastejSie
odpovede asi budu — lebo nechcem aby sa pokazili, lebo chcem aby boli pekné; Cisté; biele;
lebo zubar je drahy; lebo pokazené zuby bolia; lebo ma to tak v detstve naucili. Ako to vlastne
je? A mdzeme naozaj povazovat umyvanie zubov za starostlivost o seba? Ano, mozeme.
Napiiia podstatu definicii starostlivosti o seba — je to vedome vykonavana ¢innost’ za i¢elom
udrZania/zlepSenia zdravia (zdravie je vSak len jedna zloZiek starostlivosti o seba). Umyvanie

zubov povazujeme za vel'mi dobry priklad z niekol’kych hladisk:

¢ je to kazdodenna Cinnost’ mnohych l'udi, pritom mnohi ju nemaju radi, ale o svoje zuby
sa staraju,
e je to ¢innost’, ktora berieme ako zvyk,

e niekto nas to naucil.

Pri starostlivosti o seba hra zdsadnu rolu samotné ,,staranie sa o seba“ a vytvaranie zvykov.
Starostlivost’ o seba zohrdva vyznamnu rolu v beznom zivote l'udi, jej dolezitost’” narasta
u niektorych skupin ludi. U Tudi s dlhodobymi ¢i nevylie€itelnymi ochoreniami, l'udi
s mentalnymi ¢i duSevnymi poruchami, I'udi, ktori profesionalne pomahajii inym, u Ziakov

a Studentov, ktorym pomaha zvladat narocné obdobie Studia.

Ciel'om tejto uCebnice je priblizit’ Citatel'om starostlivost’ o seba takym spdsobom, aby ju sami
zacali vykonéavat. Ucebnica je primarne urcena Studentom socidlnej prace ako pomdcka
k predmetu Socidlna praca s rizikovym klientom a Vycvik socidlnych spdsobilosti. Zamerom
textu vSak bolo poskytnut’ moznost’ spoznat’ benefity starostlivosti o seba vyskusat’ si niektoré
aktivity pre Studentov vysokych $kol vo vSeobecnosti. Ucebnica je rozdelena do troch hlavnych
kapitol. Zamerom prvej kapitoly je vysvetlit’ o je starostlivost’ o seba, ako sa vyvijala a menila

podl’a potrieb spolo¢nosti a aké procesy s fiou stvisia.

Druhé kapitola predstavuje starostlivost’ o seba ako protektivny faktor. Existuju skupiny l'udi,
ktori st viac ako ini I'udia ohrozovani réoznymi negativnymi javmi. Z hl'adiska vykonavania

prace s 'ud'mi v naro¢nych Zivotnych situacidch (socidlny pracovnik, psycholog, pedagog,



lekar atd’.) je starostlivost’ o seba vyznamnym protektorom v stvislosti s vyskytom negativnych
javov ako syndrom vyhorenia, inava z pomahania ¢ sekundarny traumaticky stres. Dal3ou
ohrozenou skupinou st §tudenti vysokych §kol. Stadium na vysokej $kole so sebou prinasa vel'a
zmien v zivote mladého ¢loveka, novych l'udi, novy denny rezim, iny roény harmonogram, inak
rozlozenu zataz. To so sebou prinaSa nutnost’ vysokej miery adaptability a reziliencie.
Starostlivost’ o seba mdze pre tieto ohrozené skupiny priniest’ do zivota urcity balans a pohodu.
Druhé kapitola sa venuje spomenutym negativhym javom a okrem nich aj prokrastinacii,
s dorazom na akademick prokrastinaciu, ktora sa vyskytuje medzi Studentmi vo vel'mi vysokej
miere. Citatelovi ponuka niekolko testov/dotaznikov, sktorymi pracuje ako s nastrojom

sebaposudenia.

Tretia kapitola ponuka pohl'ad na to, ako mézeme vykonavat’ starostlivost’ o seba. Venuje sa
jednotlivym jej zlozkdm, ponika moznosti, ako sa venovat’ roznym aktivitdm, ako si vytvorit

navyk, v akych oblastiach sa o seba mdzeme starat’.

Celu ucebnicu sprevadzaju rozne aktivity, testy a kvizy, tipy a ukazky starostlivosti o seba.
V prilohéch Ccitatel' najde niekolko pracovnych listov, ktoré si mdze vyplnit. Verime, Ze
prostrednictvom ich realizacie Citatelom priblizime aj praktickt stranku starostlivosti o seba,
a ze si v uCebnici najdu aktivity, ktoré ich oslovia, alebo privedl k zamysleniu sa nad sebou

a vlastnej iniciative pri h'adani d’al§ich aktivit.

Sona Lovasova



1 STAROSTLIVOST O SEBA - SELF CARE

V tejto kapitole sa dozvies:

e Co je starostlivost’ o seba

e ako bola starostlivost’ o seba z pohl'adu filozofie a v minulosti

e aka je starostlivost’ o seba v sucasnosti

o ako funguje koncept Deficitnej starostlivosti o seba od Dorothey Orem
e aké modely starostlivosti o seba pozname a ako sa vyvijali

e ktoré psychologické konstrukty ovplyviiuju starostlivost’ o seba

Starostlivost’ o seba je stredom vyskumného zaujmu uz dlhSiu dobu. Dlho bola ako jej hlavna
zlozka (chvilu ako jedind) vnimana starostlivost’ o zdravie. V tychto suvislostiach bola
skimana v kontexte réznych ochoreni a poruch. Vyznam starostlivosti o seba u pacientov
trpiacich réznymi ochoreniami je v si€asnosti zmapovany na vysokej urovni. V stvislosti s tym
existuju ucelené programy starostlivosti o seba pre rozne pacientske skupiny. Jej dolezitost’

vyznamne podporuje aj WHO v r6znych dokumentoch.

Starostlivostou o seba sa v minulosti zaoberali najmé odbornici v oblasti oSetrovatel'stva,
kde vznikli zdkladné teorie starostlivosti o seba. Tieto teorie st podkladom pre komplexné
programy starostlivosti o seba. V sucCasnosti je starostlivost o seba multidimenzionalne
vnimanym konceptom, ktorym sa zaoberaju rézne vedné discipliny. Kazda z nich vyuziva,
hodnoti a skima starostlivost’ o seba zo svojej perspektivy. Ak chceme pochopit’ ako
starostlivost’ o seba funguje, na akych principoch stoji a ako ju mdézeme vyuzit' v osobnom aj

profesiondlnom zivote, pod'me sa na fiu pozriet’ od jej pociatkov — z pohl'adu filozofie.

Starostlivost’ o seba predstavuje to, ze zdmerne vyhl'addvame stratégie, ktoré ndm pomahaju
zvladat’ naroky osobného (rodinného, partnerského) aj pracovného zivota. Ma niekolko
zloziek, ktoré suvisia s tym, ktorti oblast’ svojho zivota sa snazime podporit’. V tejto ucebnici
sa zameriame na tri hlavné zlozky: fyzicku starostlivost, psychologicku starostlivost’, ktora
zahffia socialnu, emocionalnu, spiritualnu aj mentadlnu oblast’ a akademicku starostlivost.
Vysvetlime si ako bola starostlivost’ o seba vnimana v minulosti, ako sa postoj k nej vyvijal

a ako funguje.



1.1 FILOZOFIA AKO ,,STAROSTLIVOST O SEBA*

V anglickej terminologii je rozdiel v pojmoch ,,Self-Care” a,Care of Self. Pojem
starostlivost’ o seba je v sucasnosti pouzivany ako preklad pojmu self-care. Ak by sme chceli
byt’ doslovni, i§lo by o seba-starostlivost. Avsak vo filozofii hovorime o ,,Care of Self* teda

doslovne o starostlivosti o seba.

Tradicia filozofie ako cesty Zivota, ¢i filozofie ako starostlivosti o seba sa datuje uz v obdobi
filozofov gréckeho, rimskeho, indického a Cinskeho staroveku. Mudrost’, ktoru filozofia hl'ada,
v tomto obdobi nepredstavuje samotné poznanie, ale dobre prezity zivot (Laverty & Gregory
2010). Samo prezitie dobrého zivota samozrejme nestaci, na to, aby ho bolo mozné dosiahnut’
su potrebné urc¢ité vedomosti a porozumenie pre hl'adanie mudrosti. Vyzaduje to urcita seba-
transformaciu prostrednictvom fyzického, intelektualneho a psychologického cvicenia. Vel'mi
zaujimavé prepojenie v téme starostlivosti o seba pontika Martha Nussbaum (Laverty &
Gregory 2010), ktora upozoriiuje na to, ze staroveki filozofovia pre opis filozofie pouzivali
lekarsku analégiu. Filozofiu pripodobovali k stiboru terapeutickych alebo lie¢ebnych postupov
v pripade roznych chorob ¢i trapeni duSe. Toto poznanie je vyznamnym medznikom pre

pochopenie modelov starostlivosti o seba v sti¢asnosti.

Rané opisy filozofie ako spdsobu Zivota sa zaoberajii ucelenymi spdsobmi Zivota, ktoré
zahfnali stravovacie navyky a pohyb, disciplinu tizby a pestovanie dostojnych vasni,

zmysluplné priatel’'stva, uzito¢né postoje k smrti a mnoho d’alSich aspektov starostlivosti o seba.

Jacob Needleman (Laverty & Gregory 2010) pozoruje, ze v oboch pdvodnych tradiciach
zapadnej kultary — v judaizme i v helénskej duchovnej filozofii — bol idedl rozumu chépany
nielen ako inStrumentalisticka racionalita oslobodena od vasni, ale ako intelektualna aktivita,

ktora spaja myslenie s vnimanim, intuiciou a hodnotami orientovanymi na skutocné a dobr¢.

Xenofon chapal starostlivost’ o seba ako vztah tela a duse. Dusu a telo pritom vnima ako dve
sucasti jednej I'udskej prirodzenosti. Dusa ma podl’a neho nad telom nadradeny vztah, avSak na
to, aby dusa fungovala dobre, je potrebné udrziavat telo v dobrej kondicii a celkovej pohode
(Wollner, 2010a). Xenofén neskor v diele Spomienky na Sokrata poukazuje na napis ,,Poznaj
sam seba* v meste Delfy, na zéklade ktorého Sokrates rozvija svoje myslienky o sebapoznani.
Sokrates sa domnieval, ze kym l'udia nepoznaji svoje schopnosti, tak sami seba nepoznaju.

Svoje schopnosti zistia az bliz§im sebapoznanim. (Bahnik, 1972)



Sokrates starostlivost’ o seba povazoval za zdroj sebapoznania. Antickd grécka filozofia
spaja dva zakladné aspekty - poznaj sam seba a staraj sa o seba. V diele Platona su predstavené
ako prostriedok, ktory umozituje mladého ¢loveka pripravit’ na vystupovanie vo verejnom
zivote, prave metddy starostlivosti o seba. Platon rovnako ako Xenofén rozobera problém
sebapoznania vo svojom diele Gorgias. Wollner (2010b), pri chapani starosti o seba, vychadza
z toho, Ze sebapoznanie a sebaovladanie v Platonovom diele Gorgias tvoria dve zlozky starosti
o seba. Podl'a Sokrata dialog s druhou osobou ma prispiet’ k porozumeniu samého seba.
Napomadha k pochopeniu vlastného vnitorného sveta, ale aj k skimaniu seba samého. Jeho
cielom je formovat’ nielen ndzory, ale aj osobnost’ za i€elom konat’ dobro. Sebapoznanie ndm
neprindsa len vedomie aky Clovek je, ale aj aky mé byt’. Predstavuje aj nevyhnutni podmienku
sebaovladania, ktoré tvori druht zlozku starosti o seba, a je charakterizované¢ dvoma typmi

spravania, a to rozvaznostou a zdrzanlivostou.

1.2 STAROSTLIVOST O SEBA V SUCASNOSTI

V predoslej kapitole sme nacrtli filozofické pozadie starostlivosti o seba ako argument -
preco je starostlivost’ nielen o telo tak vyznamnd v zivote l'udi. Vratime sa vSak teraz
k stcasnosti. Od polovice dvadsiateho storocia sa starostlivosti o seba zacala vyrazne venovat
pozornost’ vo vedeckej komunite. Vyuziva sa najma v zdravotnictve a oSetrovatel’stve, kde boli
prepracované a preskimané viaceré jej koncepty. Ich podstatou je zlepSenie zdravotného stavu
pacientov s roznymi diagnézami prostrednictvom cielenej starostlivosti o seba. Pre rdzne
diagnozy su v stcasnosti vypracované vel'mi konkrétne programy starostlivosti o seba. Mnohé

Studie sa zaoberali starostlivost'ou o seba napr. v stvislosti s pacientmi:

e s diabetom, kde sa opakovane potvrdilo, ze prave starostlivost’ o seba poméha tymto
pacientom dosahovat' vysSiu metabolicki  kontrolu (Shrivastava et al., 2013;
Raaijmakers et al. 2015);

e s kardiovaskularnymi problémami, kde sa starostlivost’ o seba, sebatcinnost’ a self-
manazment opakovane ukazuju ako vel'mi U¢inné (Vellone et al. 2013; Marti et al.

2013);
e s niektorymi druhmi rakoviny (Brown et al. 2014; Berry et al. 2014).

V suvislosti s vyskumom na pacientoch sa vSak zacala rozvijat’ aj d’alSia linia, ¢i oblast’, kde

by mohla byt starostlivost’ o seba i¢innym protektivnym faktorom. Této linia sa zameriava na
9



vykon pomahajucich profesionalov. Oni totiz trpia uréitym typom pracovne podmienenych
,ochoreni“. Hovorime o negativnych javoch v praci pomahajtcich profesionalov. Tieto javy
priamo suvisia s vykonom povolania. St priamym désledkom prace s l'ud'mi, ktori trpia
réznymi zat'azovymi situdciami.

V dalSich rokoch vznikali vyskumné Stidie, ktoré overovali suvislosti medzi starostlivostou
o seba pre profesionalov a vyskytom réznych negativnych javov. A ked’ze sa potvrdilo, ze
naozaj moézeme hovorit’ o protektivnom faktore, zacala sa starostlivost o seba vyuzivat
a skimat’ v roznych ciel'ovych skupinach. Sposoby jej vyuZzivania, vyu€ovania a merania sa

vel'mi r6znia a v su¢asnosti nastava problém zorientovat’ sa vo vel'kom mnozstve jej modelov.

1.3 DOROTHEA ELISABETH OREM

Za jednu z najvyznamnejSich odbornicok na problematiku starostlivosti o seba je vo svete
povazovana Dorothea Elisabeth Orem. Bola zdravotnou sestrou v USA v Baltimore, pocas
svojho zivota ziskala viacero doktoratov, posobila aj ako profesorka na univerzite a bola
vyskumnickou (Hartweg & Fleck, 2010). Napriek tomu, ze jej Model starostlivosti o seba je
zalozeny na oSetrovatel'stve a orientovany na pacientov, je celosvetovo uznavany, pretoze
v nom vystihla podstatu starostlivosti o seba. Vd’aka tomu je model aplikovatelny na r6zne

oblasti, nielen fyzicka.

Jej hlavnym vychodiskom je viera v to, Ze Clovek je raciondlny tvor, ktory prirodzene
inklinuje k tomu, aby sa o seba postaral, je schopny pochopit’ to a naucit’ sa to. Vychadza z tzv.
konceptu Deficitnej starostlivosti o seba. Podl'a jej tedrie ide o realizaciu aktivit vykonavanych
v ur€itom case, idealne na dennej baze. Zaujimavy je samotny pojem deficiencia. T4 spociva
v tom, ze v zivote cloveka existuju situdcie, kedy je zvySend pozornost’ venovana starostlivosti
o seba nevyhnutna. To je zaujimavym faktom, pretoze mnohi jedinci vyhl'addvaji pomoc, resp.
hl'adaju moznosti, az ked’ nieCo v ich zivote prestava fungovat’ alebo nad nieCim stracaju

kontrolu (Orem et al., 2001).

Podstatou tohto konceptu je podpora a udrzanie pohody, zdravého fungovania a
pokracujiiceho vyvinu pocas zivota. Vel'mi dolezitym poznatkom, ktory vyplyva z tejto teorie
je fakt, ze je starostlivost’ o seba je vysledkom ucenia. Okrem inych pojmov Orem et al. (2001)
pouziva aj termin ,,self-care agency*, ktory predstavuje urcita schopnost’, ¢i potencial jedinca

starat’ sa o seba.
10



Oremovej Model starostlivosti o seba spoc¢iva v niekol'kych aspektoch:

e starostlivost’ o seba v zmysle samostatného vykonavania dennych aktivit,

¢ individualna zodpovednost,

e prevencia,

e maximalne dosiahnutel'nd Groven starostlivosti o seba predstavuje nezavislost,

¢ riadenie a posobenie starostlivosti o seba pod doh'adom odbornika.

Vychadza z toho, ze kazdy jedinec disponuje potrebou starostlivosti o seba a tato potreba
modze byt naplnend len vykondvanim c¢innosti zameranych na starostlivost’ o seba, ktoré st
u kazdého jedinca individudlne ardzne. Rozdiely suvisia s kulturou jedinca, vnutornymi
a vonkajS$imi faktormi, ¢i individudlnymi osobnostnymi charakteristikami, ktoré podnecuju
k starostlivosti o seba, rozhodujice je pritom aj mnoZstvo potrebnej starostlivosti o seba. (Orem

etal., 2001).

1.4 MODELY STAROSTLIVOSTI O SEBA

Starostlivost’ o seba v sti€asnosti zahffia rozne oblasti a predstavuje komplex vykonavanych
aktivit — to je jej podstatou. Jej cielom je udrziavanie fyzickej a psychickej pohody a je
vykonavana z vlastnej iniciativy jedinca. V minulosti dominoval v starostlivosti o seba faktor
starostlivosti o zdravie. Godfrey a kol. (2010) analyzovali 139 definicii starostlivosti o seba,
vystupom bolo sedem hlavnych aspektov, ktoré sa najCastejSie objavovali v skimanych
definiciach a tykali sa oblasti zdravia, cielavedomého vykonavania aktivit, ¢i preventivnych

aktivit.

Dnes je situdcia ind a hoci starostlivost’ o seba stale predstavuje jednu z najdolezitejSich
domén tejto problematiky, je doplnena o d’alSie zlozky, napr. psychologickt (Rehwaldt et. al.,
2009), spiritudlnu (Lee, 2000).

V roku 2019 sa odbornici (El-Osta et al. 2019) na verejné zdravie a starostlivost’ o seba z
Londyna (Imperial College London; Self-Care Foundation (ISF), London UK; The Self-Care
Forum UK) spojili v Gsili ngjst’ systém a operacionalizovat’ modely starostlivosti o seba. Za
tymto ucCelom analyzovali 631 vedeckych Studii, ktoré sa zaoberali starostlivostou o

seba v roznych suvislostiach. Z tychto stadii bolo vyselektovanych 32, ktoré predstavovali
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modely, ramce, koncepcie alebo teorie starostlivosti o seba. Z tychto modelov bolo az 23

orientovanych prevazne na zdravie. 9 konceptov autori oznacili ako preventivne.

1. 1985 Model motivacnej starostlivosti o seba, Godfrey et al. 2011

Postaveny na objasneni hodnot, lepSieho fyzického, kognitivneho a afektivneho uvedomenia,
pozitivnom vybere zivotného $tylu a vycviku sebaposiliiovacich schopnosti. Snahou je, aby sa
jednotlivec dokézal seba-motivovat’ a stal sa aktivnhym agentom pri propagacii primarnych

postupov zdravotnej starostlivosti.

2. 1989 Koncep¢ny model pre vysvetlenie spravania v starostlivosti o seba pri priznakoch

vnimanych respondentmi, Haug, Wykle, Namazi, 1989

Ilustruje, ako sa spravanie pri starostlivosti o seba a chorobach meni v zavislosti od toho, ako
'udia vnimaja ich priznaky. V tomto ramci sa na starostlivost’ o seba nazera ako na starostlivost’

poskytovanu mimo tradicného systému zdravotnej starostlivosti.

3. 1990 Model Symptom — starostlivost’ o seba — odozva, Sorofman et al. 1990

Identifikuje Cinnosti na vyhodnotenie, klasifikdciu a liecbu symptomu ako integralnej

starostlivosti o seba.

4. 1990 Model systému starostlivosti o seba zamerany na podporu zdravia, Simmons, 1990

Predstavuje organizacnu perspektivu na vysvetlenie vzt'ahov medzi faktormi, ktoré ovplyviiuju

rozhodovanie, vykon a vysledky zivotného Stylu podporujuceho zdravie.

5. 1998 Sebaregulacny model pre zdravy zmysel pre starostlivost’ o seba, Leventhal,

Leventhal, Contrada, 1998

Poskytuje koncepcny ramec, popis a pochopenie procesov vnimania, spravania a kognitivnych

procesov, ktoré sa podiel’aji na inicidcii a udrziavani sebaregulacného spravania pri ohrozeni
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zdravia. Predikuje dodrziavanie liecby a zmenu zivotného stylu. Pouziva sa aj na generovanie

mediadlnych a lekarskych prognostik zameranych na v§eobecntl populéciu.

6. 2002 Model osvedéenych postupov starostlivosti o seba: domaca starostlivost’,

Makhubela, 2002

Vseobecny ramec, ktory kombinuje rozne teorie podpory zdravia vyvinuté pred rokom 2002.
Moze byt pouzity ako nastroj na pomoc zdravotnickym pracovnikom pri vyucbe starostlivosti

o seba.

7. 2002 Model starostlivosti o seba pre podporu zdravia v starobe, Leenerts, Teel,

Pendleton, 2002

Multidimenzionalny model starostlivosti o seba, v ktorom sa predpokladd, Ze naro¢nost

starnutia dokéze zmiernit’ spolupraca medzi poskytovatel'mi zdravotnej starostlivosti a starSimi

klientmi.
—
SELF-CARE
8. 2010 Schéma konceptu starostlivosti o seba, WI‘H’EEL

Godfrey, 2010

Zobrazuje skusenosti so starostlivostou o seba u
jednotlivcov  arodin.  Posudzuje = vyznam
starostlivosti o seba z roznych perspektiv spolu s

konceptudlnou analyzou starostlivosti o seba.

)
=
=
(7]
]
£
(=)
=
fan ©

9. 2013 Kruh starostlivosti o seba, Phoenix,
2013

Olga Phoenix vytvorila schému/pracovny list na el 0 P i o i S Al i
of TSI/CAAP (Norton, 1996). Created by Olga Phoenix Project: Healing for Social Change (2013).

r . 7 7 W 7 icated to all trauma professionals worldwide.

pomoc odbornikom pri zvladani stresu, zvySovani g -

spokojnosti a zivotnej spokojnosti. Kruh sa stal

Obr. 1 Self-care wheel, Olga
Phoenix, 2024

legendarnou pomdckou pri starostlivosti o seba,

ktora sa vyuziva uz viac ako 10 rokov. V stcasnosti
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sa vyuziva v roznych prevedeniach. V prilohe néjdete prazdny kruh, ktory si mézete vyplnit

vlastnym rozlozenim aktivit.

Z tohto chronologického usporiadania pouzivanych postupov pri starostlivosti o seba je
vidiet’, ako sa od roku 2000 z&ujem pomaly, postupne prenaSal zo zdravotne orientovanych
programov na vSeobecnejSie programy a starostlivost’ o seba pre profesiondlov, kde zaujem
odbornikov kulminoval po roku 2010. Néasledne sa starostlivost’ o seba dostava medzi Siroku

populéciu a v sucasnosti je trendom v roznych ciel'ovych skupinéch.

1.5 PSYCHOLOGICKE KONSTRUKTY SUVISIACE SO STAROSTLIVOSTOU O SEBA

Na otazky preco a ako vykonavame starostlivost’ o seba ndm davaji odpoved’ psychologické
konstrukty. Tie zakladné, ktoré stvisia so starostlivost'ou o seba, a ktoré budeme vyuzivat,, si

predstavime v tejto kapitole.
Sebapoznanie

Témou sebapoznania a d’alSich psychologickych konstruktov a ich klasifikdciou do systému
sa zaoberaju Murin a Racy (2021). Sebapoznanie definuju ako skuto¢nu informéciu, ktorti o
sebe Clovek ma. Zahfia informacie o osobnostnych ¢rtach, typickych emocionélnych stavoch,
potrebach a cieloch, hodnotach, nazoroch, presvedCeniach, preferenciach, fyzickych
vlastnostiach, vztahoch, vzorcoch spravania a socidlnej identite. Samotné sebapoznanie
nepredstavuje sebaproces ako taky, ale je vysledkom viacerych sebareflexivnych a socidlnych
procesov. Podobnym pojmom je sebaponimanie (Self-concept). Autori upozoriuju na to, ze
sebaponimanie je obraz, ktory si ¢lovek vytvara o sebe, ale na rozdiel od sebapoznania moze,
aj nemusi byt realisticky. Je charakterizované presvedceniami o sebe, ktoré su zaloZzené na

sebainformaciach, kym sebapoznanie je podporované r6znymi zdrojmi dokazov mimo seba.

Podl'a Murin a Racy (2021) je sebapoznanie nevyhnutné pre zdravé fungovanie, pretoze
poznanie seba samého vedie k realistickému rozhodovaniu o kl'aiCovych aspektoch zivota:
vyberu kompatibilného doéverného partnera, priatelov; volbe vzdelania a profesijného
zamerania; vyber byvania a geografickej polohy. Deficity sebapoznania st spojené s
preceniovanim vlastnych sil. Sebapoznanie ul'ahcuje sebaregulaciu pretoze obsahuje informaécie

o ciel’och, Standardoch a stratégiach, ktoré formuju spravanie pozadovanym smerom.
9 9
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Pre zédbavnejSie sebaspozndvanie si mozete vyplnit pracovny list v prilohe ucebnice.
Pomoéze nam na chvil'u sa zastavit' a sustredit’ sa na seba. Budete vediet vyplnit' vsetky

polozky?
Sebaregulacia

Jednym z procesov, ktoré velmi uzko suvisia srealizaciou starostlivosti o seba, je
sebareguléacia. Sebaregulacia je definovana ako na ciel’ zamerané spravanie, ktoré smeruje k
dosiahnutiu a udrziavaniu osobnych ciel'ov. Pri vnimani starostlivosti o seba ako vedome
vykondvanej aktivity je nevyhnutné prepdjat’ ju so sebaregulaciou. T4 tiez vychadza z vlastnej

iniciativy jedinca (Maes & Karoly 2005).

Sebaregulacia je uzko spojend so sebakontrolou. V stvislosti so sebakontrolou by sa dalo
hovorit’ o dvoch pristupoch k sebaregulacii. V jednom smere ma kI'aicovl tilohu zameranie na
ciel’, v druhom - §irSom nazerani na sebaregulaciu, ma dominantnu ulohu kontrola nad sebou
a v tomto pohlade sa sebakontrola chdpe ako sti¢ast’ sebaregulacie v zmysle urcitej schopnosti
zmenit’ vnitorné procesy a spravanie v stlade s ciel'mi a poziadavkami situdcie (Lovas et al.

2011).

Sebaregulacné stratégie posobia ako urcité ochranné faktory, ktoré pozitivne ovplyviuju
dalsi zivot. Pri starostlivosti o seba je regulované spravanie dolezité, pretoze sa opiera o
procesy, ktoré zahiiajii vedomie o skusenostiach c¢loveka, o trvalom sebapoznani a
sebaovladani. Pomocou sebaregulécie je clovek schopny menit’ svoje spravanie tak, aby mohol
dosiahnut’ svoj ciel' a nenechal sa ovladat’ automatickymi, reflexnymi a inStinktivnymi
reakciami na podnety. (Hricova & Lovas, 2015) Prostrednictvom sebaregulécie je jedinec vo
svojom zaujme schopny zamerat’ a menit’ svoje spravanie na také aktivity, ktoré mu prinesu
psychicku a fyzicki pohodu. Jedinec sa tym snazi vyhybat ohrozeniu telesného alebo

dusevného zdravia. (Hale et al., 2007)
Sebaucinnost’ (Self-efficacy)

Pojmom sebatcinnost’ sa zaoberal Bandura (1997). Definuje ju ako vieru ¢loveka vo vlastné
schopnosti organizovat’ a vykonavat aktivity, ktoré su potrebné k dosiahnutiu vysledkov.
Povazuje ju za doveru ¢loveka vo vlastné schopnosti kontrolovat’ svoje fungovanie a udalosti,

ktoré ovplyviiuju jeho Zivot.
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Sebaucinnost’ je velmi zaujimavy konsStrukt, ktory bol skimany a preukézany, napr. aj

v suvislosti s vykonom vysokoskoldkov (Barinkova & MesaroSova, 2015). V starostlivosti

o seba zohrava klIiCova ulohu prave viera vo svoje schopnosti a vlastnosti, v to, Zze nie¢o

dokazeme urobit’.
® 6 6 ©
® 0 o

V ramci sebapoznania ale aj d’alSieho sebapozndvania existuje metdéda znama ako Johari
okno, pripadne Johari metoda Ci Johari test. Ide o techniku, ktoré sa pouziva na to, aby pomohla
I'ud’om lepsie porozumiet’ ich vzt'ahu k sebe ale aj ich vzt'ahu k ostatnym. Je pouzite'na ako
ndastroj pre rozvoj sebapoznania v suvislosti s ur¢itym okruhom T'udi. Jej pdvodnym zamerom

v$ak bolo prepojenie sebauvedomenia v kontexte I'udskych vztahov a skupinovej dynamiky.

Je povazovana za jednoduchy a uzito¢ny néstroj na pochopenie a tréning sebauvedomenia,
osobného rozvoja, zlepSenia komunikéacie, medzil'udskych vzt'ahov, skupinovej dynamiky,
timového rozvoja a skupinovych vztahov. Jej autormi st Joseph Luft a Harrington Ingham

a prvykrat bola publikovana v roku 1955.

Spociva v odpovedi na dve zakladné otazky, ktoré su graficky premietnuté do ,,okna“:

e {0 o sebe vies?

e {0 o tebe vedia ostatni?



Oblasti v okne Johari zvy€ajne nie su rovnako velké, pretoze existuji veci, ktoré ostatni
poznaju a ktoré o sebe nevieme, alebo veci, ktoré s nam zname a ktoré¢ ini nevedia alebo
jednoducho nie st nikomu zndme. Cvicenie je zalozené na otvorenosti a dovere medzi osobou,

ktora si tvori okno Johari, a tymi, ktori sa ho zcastiiuji. V kone¢nom ddsledku to vytvéra viac

sebauvedomenia.
JA viem JA neviem
]
o
=
2]
>
N
4
[o—
verejna oblast’ slepa oblast’
]
o
=
5]
>
[P)
=
N
4
[o—
skryta oblast’ neznama oblast’

Obr. 2 Johari okno (Lovasova)

Kazdy z nas ma vSetky 4 zony — liSime sa v tom, v akom pomere. Ktora zona je nasa najvicsia

a ktora naopak najmensia?
Verejna oblast’
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Verejna oblast’ je Castou nasho JA, ktort si sami uvedomujeme a vedome ju ukazujeme
svetu. Vieme, Ze mame nejaku vlastnost’ a nase spravanie poznaju aj ostatni. Napr. viem o sebe,
ze rada stretdvam roéznych l'udi a diskutujem s nimi na réznorod¢ témy a poznaji ma tak aj moji

spoluziaci alebo blizki 'udia. Vedia o mne, Ze takd som a viem to o sebe aj ja.

Optimalne je, mat velku verejni oblast. Komunikovat' I'udom naSe ocakdvania, naSe
preferencie. Prezivat’ navonok autenticky emoécie pomdze 'ud’om lepSie spoznat’ kto sme. Je

vs$ak prirodzené, ak si niektoré veci nechame pre seba, pripadne len pre tych najblizsich.

Skryta oblast’

T4 ¢ast’ naSho JA, ktorti neukazujeme len tak hocikomu. St tu veci, ktoré sa tykaji najméa
negativnych aspektov nasho Ja. Pri hromadeni sa stavaji zat'azou a moze dojst’ napr. k pretlaku
emocii. Vieme o sebe, Ze mame nejaku vlastnost’, ale nedovolime jej, aby sa prejavila na naSom
spravani. Jednoducho ju neukazujeme. Prejavuje sa to aj v situaciach, kedy mame chut nieco
urobit, ale ovladneme sa a neurobime to. Do skrytej oblasti patria vlastnosti, ktoré vieme, ze
mame, ale nechceme, aby o nich druhi vedeli. Alebo tendencie k spravaniu, ktoré ovladneme
a neprejavime, nenaplnené tuzby, nerealizované sny, prezit¢ sklamania, nespracované

negativne zazitky, slabosti, neistoty.

Nie je ziaduce, ak mame prili§ vel’ku sikromnt oblast’. Znamena to, Ze mnohé veci skryvame
a nenechdme sa inym spoznat’. Ur¢itd miera sikromia je dolezita, ale v niektorych okamihoch
moze byt tato ,,maska‘ limitujaca. Tuto oblast’ vieme otvorit’ pomocou toho, ze sa ostatnym

otvorime, povieme im o sebe, o svojich vlastnostiach, ¢i prezivani.

Slepa oblast’

Ta cast’ naSho JA, o ktorej dobre vedia ostatni, lebo nas tak videli spravat’ sa, no my si ju
neuvedomujeme. Mame teda nejaku vlastnost, ale sami si to neuvedomujeme. Skryva sa tu
neschopnost’ vidiet’ svoje redlne moznosti. Dobry priklad na slept oblast’ st ti¢astnici hviezdnej
roty v Super Star. Myslia si, Ze vedia spievat’, no ich vykon tomu nezodpoveda. Ked’ dostanu
negativnu spitnll vizbu, su z toho prekvapeni a zvéc¢sa ju popru (zvalia vinu bud’ na zaujatost’
poroty, alebo zI¢ vonkajSie podmienky, napr. klimatizaciu, ¢i aktualnu indispoziciu). VacSinou

odchadzaju s pocitom, ze cely svet sa myli a oni maji svoju pravdu.

Ak mate vel'ku slepu oblast’, pravdepodobne zijete vo svojom vlastnom vesmire a nezaujima
vas, €o si 0 vas ostatni myslia. Nebezpecné je to, Ze neviete ani sami o sebe mnoh¢ veci. Pritom

mozu pre vas charakteristické. Slept oblast’ si vieme otvorit’ pomocou spétnej vézby.
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Neznama oblast’

Ta Cast’ nasho ja, ktora sa zatial’ neprejavila. Nevieme, Ze mame nejaka vlastnost’, alebo
nevieme ako by sme v nejakej situdcii zareagovali, nakol’ko sme ju eSte nezazili. Napr. ak by
prislo zemetrasenie, neviem ako budem reagovat’. Ci budem hysterick4, ¢i budem paralyzovana
a neschopna pohybu, alebo budem chladnokrvne organizovat’ zachranu Zivota seba a l'udi v

blizkosti. Ani l'udia, ktori ma skuto¢ne dobre poznaju nevedia odhadnut’, ako by som reagovala.
Patria tu informacie ulozené hlboko v nevedomi. vytesnené zazitky a sktisenosti, ktoré¢ ale
ovplyviiuji naSe vnimanie. M6Zu tu byt aj vlastnosti a spravanie, ktoré sa neprejavili v redlnej
situdcii, aj napr. skryty talent. Tuto oblast mézeme otvorit’ tym, Ze vystipime zo svojej

komfortnej zony a budeme skusat’ nové veci.

Johari okno — vyber vlastnosti

Pozorne si prezri zoznam 56 pridavnych mien (obr.) a vyber tie z nich, ktoré ta vystihuju.

Ak si uvedomis aj d’alSie svoje charakteristiky, pokojne ich dopln.

o agresivny o idealisticky o ochotny o starostlivy
o ambivertny o informovany o odvazny o trpezlivy
(ani extrovert . . i e, i
ani introvert) o inteligentny o optimisticky O upraveny
o asertivny o introvertny O organizovany o uvolneny
o bezprostredny o pokojny o plachy o vesely
o bystry o laskavy o blaznivy o vnimavy
o citlivy o logicky o prakticky o vyspely
o déstojny o laskyplny o prijimajuci o vykonny
o dbvtipng o mily o prisposobivy o vrely
o dynamicky o mudry o schopny o vSimavy
o energicky O napity o sebaisty o zboZny
o extrovertny o nervozny o skromny o zvedavy
o hibavy o nesmely o zlozity o Stedry
o hrdy o nezavisly o sucitny o Stastny
o spolahlivy

Obr. 3 Zoznam vlastnosti — Johari okno
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Poziadaj svojich blizkych, aby vytvorili otebe zoznam tvojich charakteristik — opat

vychéadzaju zo zoznamu 56 pridavnych mien a mézu ho rozsirit’.

Ked’ mas oba zoznamy hotové, mozes pristipit’ v k vyplneniu svojho Johari okna:

1
2
3.
4

Charakteristiky, ktoré st na oboch zoznamoch, umiestni do otvorenej oblasti
Charakteristiky, ktoré napisali len tvoji blizki (a ty nie), umiestni do slepej oblasti
Charakteristiky, ktoré si napisal ty (ale blizki nie), umiestni do skrytej oblasti
Charakteristiky, ktoré ostali z povodnych 56 pridavnych mien, umiestni do nezname;j

oblasti

Pocet a rozmiestnenie adjektiv napoveda rozlozeniu Tvojho Johari okna.

Svoje oblasti méZeS menit’ pomocou sebapoznavania, skas si polozit’ par otazok, ktoré ti

pomdzu pracovat’ na sebe:

Pytas si spitnt vizbu? Co s fiou robis?

Ako reagujes na kritiku? Vies si z nej nie€o zobrat'? Analyzovat’ ju? Alebo sa urazis?
Skuasas nové veci? Vystupujes z komfortnej zony?

Ak zazije$ nieco neprijemné, nezvladnes situaciu alebo niekoho nemas rad — zamysl'as

sa nad tym, preco je to tak?
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2 STAROSTLIVOST O SEBA AKO PROTEKTIVNY FAKTOR

V tejto kapitole sa dozvies:

e preco funguje starostlivost’ o seba ako protektor pri mnohych

negativnych javoch

e (i sa starostlivost’ o seba da vnimat’ ako stratégia zvladania zat'aze

e preCo medzi rizikové skupiny radime poméhajuce profesie a Studentov
e zikladnych negativnych javoch v praci

e (o je to prokrastinicia

e ako funguje prokrastinicia a ¢o s tym mozeme urobit’

Ako sme naznacili v predoSlych kapitolach, starostlivost’ o seba sa javi ako protektivny
faktor pre rozne negativne javy. Pracovnikom poméhajicich profesii poméha chranit’ sa pred
roznymi negativnymi javmi v praci, ktoré ich ohrozuju, ak pracuju s 'ud'mi v krizovych
zivotnych situaciach. Pre Studentov mdze byt ohrozujicim javom prokrastinacia, pri ktorej
starostlivost’ o seba tiez moze figurovat’ ako protektor. Prave tymto témam sa venuje tato

kapitola.

Z pohl'adu socidlnych vied je mozné starostlivost’ o seba vnimat ako silny preventivny
nastroj pre mnohé negativne a rizikové javy (Atkinson 2005). Aktivity starostlivosti o seba
eliminuju rézne rizikové formy spravania ako napr. zatazové situacie ¢i socialno-patologické
prejavy spravania (Murphy & Dillon 2003). Vztahom starostlivosti o seba a problémového
spravania u adolescentov sa zaoberali Moran a kol. (2002). Starostlivost’ o seba a socialnu

oporu identifikovali ako vyznamné protektivne faktory problémového spravania.

2.1 STAROSTLIVOST O SEBA AKO STRATEGIA ZVLADANIA ZATAZE

Existuju Stadie, ktorych autori vnimaju starostlivost’ o seba ako formu stratégie zvladania
zataze. Brucato a Neimeyer (2009) hovoria o tzv. ,,self-care activity* ako o type copingovych
stratégii, ktoré maju preventivny ucinok. Tym sa odliSuju od ,,beznych* stratégii zvladania

zéataze. Pri tomto chapani sa dd hovorit’ o dvoch rovindch zvladania zat'aze:
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e preventivne stratégie - slizi na zabranenie vzniku zat'aze a za zvladdanie su povazované
pre ich vedomé — regulované vykonavanie;

o Kklasické stratégie zvladania, ktoré riesia vzniknuty problém.

Podl'a tejto definicie je starostlivost’ o seba typ zvladania vykondvany pre udrzanie

emocionalneho a psychického zdravia.

Z pohl'adu Deficitnej starostlivosti o seba (Orem et al., 2001) je vSak diskutabilné, ¢i je
vyuzivana ako preventivna stratégia, alebo ako stratégia pri vzniknutom probléme, ked’ze Orem
a kol. (2001) ju v podstate definuju ako reakciu na deficit v urcitej Zivotnej oblasti. Iny pohl'ad
ponuka Fitzpatrick a McCarthy (2014), ktori ju chépu ako stratégiu v oblasti sebaobsluhy

u pacientov, ako zvladanie symptémov ochorenia.

Ak by sme vnimali starostlivost’ o seba ako stratégiu zvladania zat'aze, musime uvazovat’
v intencidch toho, ako sa ju naucit’ vyuzivat. Nacvik stratégii, aktivit, ale aj prijatie
starostlivosti o seba ako sucasti zivota, by mohlo fungovat ako silny zaklad primarnej

prevencie. Moze fungovat’ na niekol’kych urovniach:

e ako vol'ba zdravého Zivota, preferencia zdravého stravovania, pohybu,
e ako moznost’ udrzat’ si stabilitu v procese dospievania dohliadanim na vyvazenost
v jednotlivych zlozkach,

e ako moznost rieSenia rizikovej situdcie zvySenim starostlivosti o seba.

2.2 RIZIKOVE SKUPINY

Existuje niekol'ko skupin, ktoré su viac ohrozené r6znymi negativnymi javmi, alebo ziji
s nejakym zdravotnym rizikom. Patria tu pomaéhajuci profesionali, I'udia trpiaci réznymi
ochoreniami, ale aj Studenti. Pozornost’ zameriame dvoma smermi — na profesionélov, ktorych
ohrozuju negativne javy v praci. A toto ohrozenie sa tyka aj Studentov, ktori sa pripravuji na
pracu pomahajuceho profesionala. A na Studentov, ktorych najviac ohrozuje prokrastinacia —
a to bez ohl'adu na to, na aku profesiu sa pripravuju.Pozrime sa na to pre¢o ako im moze byt

starostlivost’ o seba napomocna.

2.2.1 Pomahajuce profesie
Pomahajice profesie predstavuju zamestnania, ktoré si vystavené vysokej urovni stresu

v dosledku povahy vykondvanej préace, zlozitosti rieSenych problémov, ale aj dynamiky
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a Specifik organizac¢nej Struktiry. Vykon pomahajtcich profesii zahfiia prevenciu, hodnotenie,
intervenciu a terapiu u jednotlivcov, rodin, skupin aj komunit. U profesionalov, ktori sa
uplatiiuju v oblasti praxe socialnej prace su Specifikd, ¢i rizika ich profesie nasledovné:
naroc¢nost’ a roznorodost’ klientov, zodpovednost’, ¢asta a vyCerpavajica komunikécia, nutnost’
spoluprace a konflikty s inymi odbornikmi, empatia, vysoké odbornost’, vel'’ké mnoZstvo prace
s malym efektom, nezmyselna administrativa, zI¢ interpersonalne vztahy, manazérske chyby,
absencia pozitivnej spétnej véizby, zlozitost’ rieSenych situdcii, rychle spolocenské a politické
zmeny ovplyviiujuce vykon povolania, pocet klientov, pracovné podmienky (Lloyd et al.,

2002) dilema kontroly a pomoci.

Je zname, ze préve tito pomadhajici profesionali maju sklon potldat’ svoje potreby
a zameriavaju sa predovsetkym na klientov. Napriek tomu, ¢o radia svojim klientom aj v oblasti
starostlivosti o seba, sami jej zasady Casto krat nedodrziavaju, ¢im riskuji narusenie vlastnej
psychickej a fyzickej pohody. Banov¢inova a Levicka (2010) dokonca hovoria o tom, ze sa
profesionali zanedbavaji. Norcross a Guy (2013) hovoria o paradoxe starostlivosti o seba — pre
profesionalov je l'ahSie radit’ ako sa o seba starat’, nez sa podla toho riadit’. Williams a kol.
(2010) tiez potvrdzuje, Ze profesionali v pomahajacich profesiach, ktori svojich klientov ucia
aké je dolezité venovat’ Cas a priestor starostlivosti o seba, sa sami o seba nestaraju. Dovodov
je niekol’ko, ale najCastejSim je nedostatok Casu pre vykondvanie aktivit spojenych so
starostlivost'ou o seba (Williams et. al., 2010). Pritom dennodenna konfrontacia s problémami

inych l'udi by mala znamenat’ nevyhnutnost’ najst’ si ¢as pre seba.

Starostlivost’ o seba moze fungovat ako faktor eliminujici negativne dopady dosledkov
pomahajucich profesii, ev. rizikovych javov v praci ako takych. Viaceré Stidie potvrdzuju
redlne stvislosti medzi realizovanymi aktivitami v oblasti starostlivosti o seba a negativnymi
javmi v praci.

Figley (2002) vo svojej stadii skimal syndrom tinavy zo sucitu u psychoterapeutov, ktori
pracuju s chronickym ochorenim. Zistil, Ze maji tendenciu prehliadat’ svoje vlastné potreby v
oblasti starostlivosti o seba, pretoze sa zameriavaji na potreby klientov. Autor popisuje unavu
zo sucitu prostrednictvom multifaktorialneho modelu, ktory kladie doraz na hodnotu
starostlivosti, empatie a emociondlnej investicie do pomoci pri utrpeni. Tento model naznacuje,
ze schopnost’ obmedzenia stresu zo sucitu a zaoberanim sa traumatickymi spomienkami spolu

s efektivnym manazmentom pripadového zat'azenia su G¢inné spdsoby, ako sa vyhnut’ tnave
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zo sucitu. Tento model taktiez naznacuje, ze pre obmedzenie stresu zo stcitu psychoterapeuti s
chronickymi prejavmi potrebuji rozvijat’ spésoby zvySovania svojej spokojnosti a naucit’ sa
citovo a fyzicky odputat’ od prace, teda zvySovat’ svoje kompetencie v oblasti starostlivosti o

seba, aby dosiahli regeneraciu.

V Kanade realizovali McGarrigle a Walsh (2011) osemtyzdiiovy tréning starostlivosti
o seba na dvanastich pracovnikoch poskytujucich sluzby v oblasti 'udskych zdrojov pri¢om po
absolvovani programu zistili u u€astnikov vyrazné zniZzenie miery prezivaného stresu v ramci
plnenia pracovnych povinnosti. Podobné vysledky potvrdzuju aj vyskumy realizované na
Studentoch napr. v oblasti mediciny (Ball & Bax 2002), ¢i pri vytvdrani programov
starostlivosti o seba za ucelom eliminacie syndromu vyhorenia pre zdravotné sestry (Kravits et

al., 2010).

Vyskumy potvrdzuju, ze vykondvanie starostlivosti o seba (aj v jej jednotlivych zlozkach)
redukuje vyskyt negativnych javov v pomahajlcich profesidch (Cohen-Katz et. al., 2005;
Shapiro et. al., 2005; Moore et al., 2011). Zo zahrani¢nych $tadii je zrejmé, ze prvym krokom
pri zlepSeni vykondavanej starostlivosti o seba by malo byt zaradenie problematiky do
Studijnych planov pomahajicich profesii (Napoli & Bonifas, 2011; Shannon et. al., 2014;
Newell & Nelson-Gardell, 2014).

2.2.2 Studenti ako rizikova skupina
Stadium na vysokej $kole so sebou prinaga mnoZstvo novych podnetov, zvykov, vztahov a
povinnosti. Nastup na vysoku skolu so sebou prinasa vel’a zmien, pocit neovplyvnitel'nosti veci

a stratu kontroly nad situéciou, ¢o st znaky napliiajice podstatu stresu ako zat'azovej situacie.

Zmeny suvisia s inym systémom vyucby, pricom sa ocakava, ze spdsob ucenia si Student
reguluje sam. Studenti, ktori nemaji navyk suvisiace s u¢enim, teda nie st zvyknuti pravidelne

venovat’ ¢as uceniu sa, mozu byt pod vel'kym tlakom.

Prichadza aj vdacSie mnozstvo povinnosti a zodpovednosti a méze byt narocné zosuladit’
svoje povinnosti, zal'uby, priatelov a rodinu. Zo socidlneho hladiska prichadza Student do
nového kolektivu, nadvédzuje nové vztahy. Pre toto obdobie je typické aj nadvédzovanie

a fungovanie v prvych vaznejsich partnerskych vztahoch.

Starostlivost o seba moze pomoct ziskat nadhlad a kontrolu nad svojim casom,

povinnostami, zdujmami. Dokaze priniest’ rovnovdhu medzi vSetkymi novymi vecami, akési
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upokojenie a schopnost’ udrzat’ si pohodu. Jednym z najvacSich ohrozeni u Studentov je

prokrastinécia, teda odkladanie povinnosti na (za) poslednu chvilu.

2.3 NEGATIVNE JAVY V PRACI

Pracovnici poméhajucich profesii s ohrozovani zvySenym rizikom negativneho dopadu
vybranych psycho-sociadlnych premennych plynucich z pomahania (Um & Harrison, 1998).
Pomahanie druhym sprevadza zvysSené riziko emociondlneho stresu a vy€erpania ako dosledok

zodpovednosti a zaangazovanosti pri pomoci druhym (Figley, 2002).

Narocnost’ poméahajlcej profesie vyplyva z jej osobitnej pozicie vo vztahu ku klientovi, kde
sucast’ou profesiondlneho vykonu préce je participacia na rieSeni jeho problémov (Rakova &
Bednarek, 2015). V tejto suvislosti Barnett a Cooper (2009) uvadzaju, ze pracovnici
pomahajucich profesii st vel'mi ¢asto ohrozovani nadmernym stresom a syndromom vyhorenia.
Poskytuji pomoc druhym, hoci ich vnutorné a vonkajsie zdroje mozu byt’ pretazené (Raczova

& Koverova 2017).

2.3.1 Stres

Neoptimalne environmentalne (teda aj pracovné) podmienky predstavuju poziadavky, ktoré
mozu presahovat’ schopnosti zvladania jedinca. Takd nerovnovaha medzi poziadavkami na
zivotné prostredie a schopnostami odozvy organizmu je oznacovana ako stres (McGrath,
1971). Nadmerny stres, vyhorenie a prezivanie sekundarnej traumy maji vplyv na zdravotny
stav jedinca, nastava narast emocionalneho vycerpania a pocitov tizkosti (Radeke & Mahoney,
2000). Ovplyvnena moze byt celkova kvalita Zivota a sucasne aj spokojnost’ v praci, vykonnost’

a efektivita prace pomahajucich pracovnikov.

Selye (1978) povazoval stres za vSeobecnu reakciu organizmu na poziadavky, ktorym je
organizmus vystaveny, za stav, ktory sa prejavuje Specifickym syndromom na zaklade vSetkych
v organizme neSpecificky navodenych zmien. Jeho prvé tedrie vyvolali vo vedeckom svete

velky zaujem a samozrejme aj rozporuplné nazory.

Psychologické modely stresu sa vyvinuli nezavisle od biologickych modelov a zamerali sa
na vplyv psychologickych faktorov na reakcie na stres. NajznamejSim z tychto modelov je
transakény model vyvinuty Lazarusom a jeho kolegami (Lazarus & Folkman, 1987). Podl'a

tohto modelu je stres vysledkom interakcie medzi clovekom a zivotnym prostredim. Stres
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pritom nevznika len z dovodu vyskytu nejakych udalosti, suvisi s kognitivnym hodnotenim
udalosti a stratégiou zvladdania, ktord je pouzivand na rieSenie danej udalosti, a ktora tiez

ovplyviluje urovei prezivaného stresu (Evans et al. 2010).

Odborna literattira v sucasnosti uvadza rdzne definicie stresu ako takého. Pri charakteristike
tohto terminu je vSak vel'mi dolezité nazerat na ¢loveka ako na bytost’ bio-psycho-socialno-
spiritudlnu. V pripade, Ze je jedinec vnimany v kontexte ekologickej perspektivy, malo by sa
vymedzenie stresu sustredit’ aj na vonkajsie prostredie, ktoré ohrozuje jedinca. Z tohto pohl'adu
sa da stres charakterizovat’ ako Specificky pripad zat'aze. Ide o taky stav zat'aze, ktorého miera

presahuje adaptaéné moznosti jedinca (Paulik 2010).

Lazarus a Folkmanovad (1984) charakterizuju stres ako vysledok nerovnovahy medzi

poziadavkami kladenymi na jedinca a jeho moZnost'ami vyrovnévat’ sa s tymito poziadavkami.

Stres sa chape ako vnutorny stav jedinca, ktory je nie¢im ohrozeny alebo o¢akava nejaké
ohrozenie a ma pocit, Ze nema dostatok sil branit’ sa tomuto ohrozeniu. Pod stresom sa da
rozumiet’ aj urcitd situdcia i okolnosti, ktoré su pre ¢loveka narocné a teda ovplyviiuji jeho
vnatorné rozpoloZenie. S pojmom stres stvisi aj urcitd miera poziadaviek, ktord je chapana ako
zataz. (Sitianska & Sandlova, 2013)

Stres je reakciou organizmu na zat'az, ktord je pre jedinca nadmerna a spustaju ju urcité
podnety, podmienky ¢i okolnosti, ktoré st oznacované ako stresory. Stres je vSak vnimany aj

v pozitivnom zmysle, Selye (1978) rozliSuje eustres, ktory podsobi na jedinca aktivacne

a povzbudzujuco a distres — negativnu podobu stresu.

Perceived Stress Scale (PSS) je klasicky néstroj na hodnotenie stresu. Nastroj, hoci bol povodne
vyvinuty v roku 1983, zostava popularnou vol'bou pre porozumenie tomu, ako rézne situacie
ovplyviluji nase pocity a vnimany stres. Otazky v tejto Skéale sa pytaji na vase pocity a

myslienky pocas posledného mesiaca. V kazdom pripade budete poziadani, aby ste naznacili,
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ako casto ste sa citili alebo rozmysl'ali nejakym spoésobom. Hoci niektoré otdzky su podobné,
existuju medzi nimi rozdiely a kazdu z nich by ste mali povazovat’ za samostatni otazku.
Najlepsi pristup je odpovedat’ dost’ rychlo. Teda nepocitajte, kol'kokrat ste sa citili urcitym

sposobom; skdr oznacte alternativu, ktora sa zd4 ako rozumny odhad.

Pre kazdt otazku si vyberte z nasledujucich moznosti:

0 - nikdy

1 - takmer nikdy

2 - niekedy

3 - pomerne Casto

4 - vel'mi Casto

Pocas posledného mesiaca:

1. ako Casto vas rozrusilo nieco neocakavané?

2. ako casto ste mali pocit, ze nemate kontrolu nad délezitymi vecami vo svojom zivote?
3. ako Casto ste sa citili nervozni a v strese?

4. ako cCasto ste mali doveru vo svoju schopnost’ zvladat’ svoje osobné problémy?
5. ako Casto ste mali pocit, ze sa veci vyvijaju vo vas prospech?

6. ako Casto ste zistili, Ze ste nedokazali zvladnut’ vSetko, Co ste museli robit’?

7. ako Casto ste boli schopni kontrolovat’ neprijemné situécie vo vasom zivote?
8., ako Casto ste mali pocit, Ze mate veci pod kontrolou?

9. ako Casto ste sa hnevali pre veci, ktoré ste nemohli ovplyvnit’?

10. ako casto ste mali pocit, ze sa vam nahromadilo tol’ko problémov, Ze ich nedokazete

zvladnut'?
Vyhodnotenie PSS:

Najprv prehodnot’te svoje skore pre otazky 4, 5, 7 a 8. U tychto 4 otdzok zmente skore

nasledovne:

0=4,1=3,2=2,3=1,4=0.
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Teraz scitajte svoje skore pre kazdu polozku, aby ste ziskali celkovy vysledok.

Individuélne skore na PSS moze byt od 0 do 40, pricom vysSie skore naznacuje vyssi vnimany

stres.
» Skore od 0 do 13 by sa povazovalo za nizky stres.
» Skore od 14 do 26 by sa povazovalo za stredny stres.

» Skore od 27 do 40 by sa povazovalo za vysoky vnimany stres.

Toto skore nie je diagnostické, ale méze napovedat’, ako sa citite, ¢i prezivate naro¢né obdobie.
Ziskat’ vedomost’ o tom, ze momentalne prezivame naro¢né obdobie mdze byt posiliiujlce.

MozZeme si v§imat veci okolo seba a hl'adat’ stratégie pre ich riesenie.

Perceived Stress Scale je v skutocnosti rozdelena na dve subskaly. Otazky 1, 2, 3, 6,9 a 10 st
negativne formulované a tvoria subskalu Vnimand bezmocnost. Otazky, ktoré boli ladené
opacne: 4, 5,7 a § tvoria subSkalu Vnimana sebati¢innost’. Vac¢sinou sa vSak pracuje s celkovym

skore.

2.3.2 Vyhorenie (burnout)

Syndrém vyhorenia je zapri¢ineny chronickym stresom. Zatial’ €o stres je pri¢ina, vyhorenie
je dosledok. Je sposobeny dlhodobou nerovnovahou medzi zatazou a fazou pokoja, medzi
aktivitou a odpocinkom. Medzi hlavné priznaky syndromu vyhorenia Stock (2010) zarad'uje tri

zékladné symptomy:

Vycerpanie. Jedinec sa citi emocne aj fyzicky vyCerpany. Preziva pocity spajajice sa skor s
depresiou. Ide najmd o bezmocnost’, sklicenost’, beznadej, pocit prazdnoty, strach, strata
sebaovladania. Fyzické vyCerpanie je spojené¢ s nedostatkom energie, poruchami spanku,

pamate, svalovym napdtim, bolestou.

Odcudzenie. Tento symptom je charakteristicky tym, ze ¢lovek ma l'ahostajny postoj k svojej
praci a okoliu. Dochédza tu k odcudzeniu nielen voci kolegom a zamestnavatel'ovi, ale taktiez

pracovnej klime, vznikéd vnutornd rezignécia a pasivita pracovnikov. Pracovné nadsenie zacina
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miznut’ a nastdva cynizmus, pri ktorom st klienti vnimani ako pritaz, kolegovia ako zdroj

ohrozenia. Odcudzenie moze prerast’ az do agresivneho spravania voc¢i svojmu okoliu.

Pokles vykonnosti. Dochédza k strate dovery vo vlastné schopnosti a jedinec sa povazuje za
neschopného. Ide o subjektivne hodnotenie, av§ak vyrazne sa znizuje produktivita prace, clovek
potrebuje viac energie, ¢asu na pracu, ktori predtym zvladal bez problémov. Citi sa byt
nerozhodny, strdca motivaciu, ma pocit zlyhania, doba uréend na regeneraciu organizmu sa

predlzuje, nakol’ko dovolenka alebo predizeny vikend nie st postacujiice na oddych.

Ide o stav fyzického, emociondlneho a duSevného vycerpania spdsobeného dlhodobym
zapojenim do emocionalne naro¢nych situécii. Je charakterizované emocionalnym vycerpanim,
depersonalizdciou a znizenym osobnym uspechom, ktoré sa mozZzu postupom casu
zintenziviovat. Emocionalne vycerpanie je sice definujicou dCrtou, ale vztah medzi
emocionalnym vycerpanim, depersonalizdciou a osobnym tUspechom nie je dobre definovany.
Zakladn¢ okruhy symptomy s0 fyzické, emociondlne, behaviordlne, pracovné a
interpersonalne. Priznaky moézu zahfiiat’ napr. inavu, bolesti hlavy, poruchy spanku, hnev,

apatie alebo depresiu. Ide o komplexny prejav ,,znechutenia“ z prace, ktort mal predtym ¢lovek

rad.

Syndrém vyhorenia bol pdvodne merany a skimany u pracovnikov, ktori pracuju s 'ud'mi
v narocnych zivotnych situacidch. Neskor bol upraveny aj pre podmienky ,,beznych* profesii
a nasledne aj pre Studentov. Podl'a autorov upravenej verzie dotaznika sa syndrém vyhorenia
medzi Studentmi tyka pocitu vycCerpania kvoli Studijnym poziadavkam, cynickému a
nezavislému pristupu k Stadiu a pocitu nekompetentnosti v pozicii Studenta. Ak mas pocit, ze
je toho na teba v Skole vela, Ze sa neciti§ dobre, mdzes si vyskusat’ tento dotaznik.

Pri kazdom tvrdeni ozna¢ prosim na priloZenej $kale ti moznost’, ktora zodpoveda tomu, ako

Casto sa u teba dané pocity vyskytuju.
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0 nikdy

1 niekol'kokrat za rok
raz za mesiac
niekol’kokrat za mesiac
raz za tyzden

niekol'kokrat za tyzden

AN n B~ W

denne

1. Stidium ma citovo vy&erpava.
01 2 3 4 5 6

2. Od zépisu na univerzitu sa moj zaujem o Studium zniZuje.

01 2 3 4 5 6

3. Na konci dia straveného v skole sa citim na dne so silami.

01 2 3 4 5 6

4. Moje nadsenie pre Studium sa znizuje.

01 2 3 4 5 6

5. Ked’ rano vstanem a pomyslim si na d’alsi den v $kole, citim sa unaveny/-a.
01 2 3 4 5 6

6. Stadium a navitevovanie $koly je pre miia namahavé.

01 2 3 4 5 6

7. Pri posudzovani uzitocnosti mojho Stidia som sa stal/-a viac cynickym/-ou.
01 2 3 4 5 6

8. Zo svojho studia sa citim vyhoreny/-4.

01 2 3 4 5 6

9. Pochybujem o vyzname mojho Studia.

01 2 3 4 5 6

10. Som schopny/-4 vel'mi ucinne vyriesit’ problémy , ktoré sa objavia v priebehu Studia.
01 2 3 4 5 6

11. Som presved¢eny/-4, Ze som pre svoju Studijni skupinu uzito¢ny/-a.

01 2 3 4 5 6

12. Ked’ dosiahnem svoje Studijné ciele, citim sa povzbudeny/-4.

01 2 3 4 5 6
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13. Citim sa plny/-a sil.

01 2 3 4 5 6

14. Poc¢as mojho doterajSieho Stadia som sa dozvedel/-a vela zaujimavych veci.
01 2 3 4 5 6

15. Pocas vyucovania sa citim sebaisto, lebo tlohy viem tGspeSne dokoncit’.

01 2 3 4 5 6

Dotaznik skoruje v troch oblastiach:

1. Exhaucia - polozky 1,3,5, 6, 8

2. Cynizmus — polozky 2,4, 7,9

3. Sebaucinnost’ — polozky 10,11,12,13, 14,15

Polozky ¢islo 10, 11, 12, 13, 14 a 15 st reverzné, teda je potrebné pocitat’ body takto:
0=6,1=5,2=4,3=3,4=2,5=1,6=0

Spocitava sa aj celkové skore, aj jednotlivé skore podla faktorov. Cim vyssie skore si
dosiahol/a, tym je vysSia miera vyhorenia. Dosiahnuté skore moze napovedat’, ako sa citite, ¢i
prezivate naro¢né obdobie. Ziskat’ vedomost’ o tom, Ze momentélne prezivame naro¢né obdobie
moze byt posilitujice. Mézeme si vSimat’ veci okolo seba a hl'adat’ stratégie pre ich rieSenie.
—
ey, Tl

W
N ———

2.3.3 Unava z poméhania (Compassion fatigue)

Odbornici v pomahajtcich profesiach vstupuju do praxe s vnutornym presvedcenim, ze
mdzu svojou pracou prispiet’ k pozitivnej zmene zivota svojich klientov. Ocakavaju, ze ich tato
praca naplni a prave vtedy Casto nastdva problém. Pracovné poziadavky a velakrat pomalé
pokroky s klientmi v praci mézu namiesto toho viest’ k inave z poméhania. Prvy krat sa objavila
v suvislosti so syndromom vyhorenia u zdravotnych sestier. Predstavuje kumulativny proces
spésobeny neustalym a intenzivnym kontaktom s klientom. Zacina sa ur¢itym nepohodlim v

oblasti sucitu, pokracuje unavou zo stresu a nakoniec kon¢i iplnym vyc€erpanim. V tomto bode
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je uz naruSend schopnost’ vyrovnat’ sa s nadmernou zatazou a navratu k pévodnému stavu.

(Berry, 2014)

Unava z poméahania je priamym dosledkom prace s jednotlivcami, ktori zaZili extrémne
stresujuce zivotné udalosti. Vyplyva z vystavenia profesionalov sprostredkovanym stresovym
alebo traumatizujiicim zazitkom jednotlivcov v krize, pricom ich ciel'om je poskytovat’ empatiu
a uspokojit’ emocionalne potreby tychto klientov. ZjednoduSene je mozné hovorit o tzv.
znizenej empatickej kapacite u postihnutych pomahajtcich pracovnikov (Cocker & Joss, 2016).

Clovek ma pocit, Ze viac uz nevladze pomahat’, aj keby chcel.

2.3.4 Sekundarny traumaticky stres (STS)

Prejavuje sa ako traumatickd stresova reakcia, ktord vznikd ako dosledok informacie, ¢i
znalosti o traumatickej udalosti. Dochddza k nej pri praci s klientom, ktory zazil traumu a je
interpretovand ako ddsledok priamej prace s traumatizovanym klientom alebo silnej tuzby
pomdct’ traumatizovanému klientovi (Rauvola et al., 2019). Samotné stresové reakcie moézeme

rozdelit’ do troch oblasti:

e psychologicka dysfunkcia - izkostné emdcie, intenzivne zobrazovanie alebo prezivanie
traumatickych vypovedi klientov, somatické staznosti, zéavislost' alebo nutkavé
spravanie, fyziologické a funkcné poruchy;

e kognitivne schémy - presuny od zavislosti a dovery k podozreniu, od bezpecnosti k
zranitel'nosti, od splnomocnenia k bezmocnosti a od nezavislosti k strate osobne;j
kontroly a slobody;

e relacné poruchy - stres, poruchy dovery a intimity v osobnych a profesiondlnych

vztahoch traumatizovanych pracovnikov.

Pre konkrétnejSie pochopenie prezivania, ku ktorému dochadza v dosledku sekundarneho

traumatického stresu uvadzame niekol’ko prikladov o sa s takym ¢lovekom deje, o preziva:

e neustale si predstavuje alebo opakovane preziva traumatické udalosti;
e mava nocné mory;

e vnima pocity viny a podrazdenia;

e ma t'azkosti s koncentraciou;

e hypervigilancia - je neustéle v strehu pred hrozbou alebo nebezpecenstvom.
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2.3.5 Sprostredkovana traumatizacia (Vicarious Traumatization, VT)

Tento negativny jav predstavuje trvalé psychologické nésledky vystavenia sa traumatickym
sktisenostiam 0sdb, ktoré prezili traumu alebo st jej obetami. Vyskyt je pravdepodobne;jsi
medzi pracovnikmi, ktori pracuji so sexualnym zneuzivanim, sexualnym tutokom, doméacim
nasilim, v starostlivosti o deti alebo s obetami trestnej Cinnosti a ich rodinami

(Padmanabhanunni & Gqomfa 2022.)

Niekedy je pre Studentov zlozité rozliSovat medzi uvedenymi javmi. Uvedieme si priklady

pre lepSie pochopenie tychto javov, ktoré sa mézu vyskytovat’ u niekoho aj sucasne.

Pracovnik v oblasti paliativnej starostlivosti pomaha pacientom, ktori umieraju na rakovinu,
moze sa citit' neuveritelne vycerpany, unaveny, neschopny ponuknut viac pomoci a empatie
a/alebo nie je schopny prestat mysliet na svojich pacientov, ked ide domov (unava 7
pomdhania). MozZem tiez zistit, Ze som sa velmi venoval smrti, umieraniu a otazkam konca
Zivota. S casom mozu tieto veci ovplyvnit moj pohlad na svet a presvedcenia o starnuti,

rakovine alebo podobnych otazkach (sprostredkovand traumatizdcia).

Professional Quality of Life Scale (ProQOL) Compassion

Satisfaction and Compassion Fatigue (ProQOL) Version 5

Ked poméhate druhym l'ud’om, ste v priamom kontakte s ich zivotmi. Sucit s 'ud’'mi, ktorym
pomahate, na Vas moze vplyvat’ pozitivhymi a negativnymi sposobmi. NizSie je uvedenych
niekol’ko otazok o Vasich, pozitivnych aj negativnych, skiisenostiach s poméhanim. Zamyslite
sa nad kazdou z nasledujucich otdzok o Vés a Vasej sti¢asnej pracovnej situacii v oblasti
pomahania. Vyberte Cislo, ktoré najlepSie vyjadruje, ako Casto ste zazili tieto zalezitosti za

poslednych 30 dni. Vasu odpoved’ na kazdé tvrdenie prosim napisSte na ¢iaru pred nim.

1= nikdy 2= zriedka 3= niekedy 4=c¢asto 5= vel'mi Casto
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© N kWD

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

18

21.
22.
23.

24.
25.
26.
27.
28.

Som §t’astny.

Prili§ sa zamestnavam myslienkami na l'udi, ktorym pomaham.

Schopnost’ poméahat’ P'ud'om ma napiia spokojnostou.

Citim sa byt prepojeny s druhymi.

Pri neoCakévanych zvukoch podsko¢im alebo sa vyl'akdm.

Po praci s 'ud'mi, ktorym pomaham, sa citim sviezi a posilneny.

Je pre mia naro¢né oddelit mdj osobny a pracovny zivot.

Nie som tak produktivny v préci, pretoZe ma oberaju o spanok traumatické zazitky
udi, ktorym poméham.

Myslim si, ze ma mohol ovplyvnit’ traumaticky stres tych, ktorym pomaham.
Ako pomahajuci mam pocit, akoby z mojej prace nebolo tniku.

Kvoli pomdhaniu sa ohl'adom réznych veci citim byt vo velkom napédti.
Mam rad moju pracu pomahajuceho.

Kvoli traumatickym zazitkom l'udi, ktorym pomaham, sa citim depresivne.
Citim sa tak, akoby som zazival traumu niekoho, komu pomédham.

Moja zivotna filozofia mi poméha vydrzat’ v mojej praci.

Tesi ma, ako dokézem drzat’ krok s technikami a postupmi v pomahani.

Som ¢lovek, akym som vzdy cheel byt’.

. Moja praca ma uspokojuje.
19.
20.

Kvoli mojej praci pomahajuceho sa citim vycerpane.

Mam kladné myslienky a pocity o tych, ktorym poméham a o tom, ako by som im
mohol pomoct’.

Citim sa zahltene, pretoze moje pracovné zatazenie vyzera byt nekonecné.
Verim, Ze prostrednictvom mojej prace mézem nie¢o zmenit,

Vyhybam sa istym aktivitam alebo situaciam, pretoze mi pripominaju desivé zazitky
I'udi, ktorym poméham.

Som hrdy na to, Co som schopny urobit’, aby som pomohol.

Ako désledok mdjho pomédhania mam vtieravé, desivé myslienky.
Citim sa “pohlteny* syst¢émom.

Myslim, ze ako poméhajuci som “Gspesny Clovek®.

Nedokazem si vybavit’ dolezité Casti mojej prace s obet’ami traumy.
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29. Som vel'mi starostlivy ¢lovek.

30. Som §tastny, ze som si vybral tito pracu.

SKORE V PROQOL: SKRINING PROFESIJNEJ KVALITY ZIVOTA

Na zaklade VasSich odpovedi zaznamenajte v dalSej Casti svoje osobné skore. Ak mate

akékol'vek otazky, mali by ste ich prebrat’ s odbornikom na telesné alebo dusevné zdravie.

Zadost’ucinenie z pomahania

Zadost'u¢inenie z pomahania sa tyka poteSenia z toho, Ze mozete dobre vykondvat’ svoju pracu.
Moze Vas napriklad tesit, Ze svojou pracou mdzete pomoct’ inym. Pozitivne emdcie mozete
U . “ f A ) C A c
pocitovat’ aj vo¢i svojim kolegom. PoteSenim pre Vas moze byt’ aj to, ze mdZzete prispiet’ k
zlepseniu pracovného prostredia alebo dokonca celej spoloc¢nosti. Vyssie skore v tejto Skale
znamena, zZe mate vac¢si pocit zadostuinenia z toho, Ze ste schopni svojou pracou ucinne

pomahat’.

Priemerné skore je 50 (Standardné odchylka 10; Cronbachova alfa 0,88). Priblizne 25 % l'udi
dosiahne skore nad 57 a priblizne 25 % l'udi dosiahne skére pod 43. Ak je Vase skore vyssie,
pravdepodobne Vias praca v znacnej miere uspokojuje. Ak je VaSe skore nizsie ako 40, mdzete
mat’” bud’ problémy s pracou, alebo tubude iny dévod - mézu Vas tesit’ iné ako pracovné

aktivity.
Vyhorenie

Vicsina l'udi tusi, ¢o vyhorenie znamena. Z vyskumného hladiska je vyhorenie sti¢astou tnavy
z pomahania (navy zo sucitu). Spaja sa s pocitmi beznadeje, s tazkost’ami v praci alebo s mélo
efektivnym vykondvanim pracovnych povinnosti. Tieto negativne pocity sa vacSinou zvyknu
stupniovat. Mo6Zu sa prejavovat’ pocitom, Ze na VaSom Usili nezalezi, pripadne sa mozu spajat’
s vel'mi vysokou pracovnou zatazou alebo s malo podporujiicim pracovnym prostredim. Vyssie

skore na tejto Skale znamena, ze ste viac ohrozeni vyhorenim.

Priemerné skore na Skéle vyhorenia je 50 (Standardnéd odchylka 10; Cronbachova alfa 0,75).
Priblizne 25 % l'udi dosiahne skére nad 57 a priblizne 25 % l'udi dosiahne skore pod 43. Ak je

Vase skore nizSie ako 43, mdze odzrkadlovat to, Ze Vas te$i VaSa schopnost efektivne
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pracovat. Ak je Vase skore viac ako 57, zrejmeje potrebné zvazit', Co v praci vo Vas vyvolava
pocit, Ze nie ste na svojej pozicii efektivni. VaSe skoére mdze odrazat’ Vasu naladu; mozno mate
zly den, pripadne potrebujete par dni vol'na. Ak vSak vysoké skore pretrvava alebo ak odraza

iné tazkosti, mala by sa mu venovat’ vyssia pozornost.
Sekundarny traumaticky stres

Druhou stc¢ast’ou inavy z poméhania (inavy zo sucitu) je sekundarny traumaticky stres (STS).
Tyka sa Vashosekundarneho vystavenia extrémne stresujucim alebo traumatickym situaciam,
ktoré suvisia s pracou. Len zriedkavo tazkosti vznikaju kvoli tomu, Ze sme vystaveni traume
niekoho iného. Stava sa to vS§ak mnohym 'ud’om, ktori poskytuji starostlivost’ tym, ktori zazili
extrémne stresujuce alebo traumatické udalosti. Mdzete napriklad opakovane pocuvat’ pribehy
o traumatickych zazitkoch, ktoré¢ sa stali inym osobdm, ¢o sa zvykne nazyvat zéastupna
traumatizacia. Sekundarne vystavenie nie je to, ak sa Vy sami kvoli praci dostanetedo priameho
nebezpecenstva, napriklad pri praci v teréne pocas vojny alebo obcianskych nepokojov. V
tomto pripade je Vase vystavenie primarne. Ak ste vSak vystaveni traumatickym udalostiam
inych T'udi kvoli Vasej praci, napriklad ako terapeut alebo zachranar, jedné sa o sekundérne
vystavenie. Symptomy STS sa obvykle rozvijaju rychlo a st spojené s konkrétnou udalost'ou.
Moézu zahfiat’ strach, problémy so spankom, vynarajlce sa predstavy traumatizujticej udalosti

v mysli, alebo vyhybanie sa veciam, ktoré tuto udalost’ pripominaju.

Priemerné skore na tejto skale je 50 (Standardna odchylka 10; Cronbachova alfa 0,81). Priblizne
25 % l'udi dosiahne skore pod 43 a priblizne 25 % l'udi dosiahne skore nad 57. Ak je Vase skore
viac ako 57, mozno sa na chvil'u budete potrebovat’ zamysliet nad tym, ¢o je pre Vés v praci
desivé, pripadne ¢i existuje iny dovod tohto zvySeného skore. VysSie skore automaticky
neznamend, ze mate problém. Mdze vSak byt signdlom, Ze potrebujete venovat vacsiu
pozornost’ tomu, ako sa citite v praci a vo svojom pracovnom prostredi. MoZete sa o tom

porozpréavat’ so svojim nadriadenym, supervizorom, kolegom alebo zdravotnikom.
AKE JE MOJE SKORE A CO TO ZNAMENA?

V tejto Casti si skontrolujte Vase skore, aby ste porozumeli, o znamend. Ak chcete zistit’ svoje
skore pre kazdu Skalu, spocitajte skore z 10 otdzok, ktoré ju tvoria (st uvedené pri kazdej skale

v hornej tabul’ke). Nasledne svoj vysledok porovnajte so skore v dolnej tabulke.

Skala zadost’u¢inenia z pomahania
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Po scitani porovnajte svoje skore s hodnotenim v dolnej tabul’ke:

Zapiste svoje Ciselné odpovede pre kazda z nasledujtcich 10 otdzok a potom ich spocitajte.

Otazka ¢islo: | 3. 6. 12.

16.

18.

20. | 22. (24. |27. | 30.

Spolu:

Moja

odpoved”:

sucet odpovedi na otazky zo skaly

Zadost'u€inenia z pomahania:

miera zadost'u€inenia zpomahania:

22 a menej nizka

medzi 23 a 41 priemerna

42 a viac vysoka
Skala vyhorenia

Na skale vyhorenia budete musiet’ popracovat’ este trochu viac. Otazky s hviezdic¢kou (€. 1, 4,
15, 17 a 29) znamenaju ,,obratené skore*. Ak ste na ne odpovedali 1, zmeiite odpoved na 5. Je
to kvdli tomu, Zedotaznik funguje lepsie, ked’ su tieto otdzky formulované pozitivne, hoci nés

3

zaujima ich opak. Napriklad, otdzka ¢. 1 ,,Som S$tastny.“ nam povie viac o dosledkoch

pomahania, ak nie ste Stastni, preto skore obratite.

Napisali ste: 1 2 3 4 5
Pri otazkach s hviezdi¢kou 5 4 3 2 1
zmente na:

Otazka ¢islo: | *1. | *4. | 8. 10. | *15. | *17. | 19. | 21. |26. | *29. | Spolu:

Moja

odpoved”:

sucet odpovedi na otdzky zo skaly Vyhorenia: | miera mdjho vyhorenia:

22 a menej nizka

medzi 23 a 41

priemerna
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42 a viac vysoka

Skala sekundarneho traumatického stresu

Presne tak ako pri Skéale zadostucinenia z pomahania, zapiste svoje odpovede pre kazda z
nasledujucich 10 otdzok a potom ich spocitajte. Po s¢itani porovnajte svoje skore s hodnotenim

v dolnej tabul’ke:

Otazka cislo: | 2. 5. 7. 9. 1. | 13. | 14. |23. |25 |28. | Spolu:
Moja

odpoved’:

sucet odpovedi na otazky zo Skaly miera mdjho sekundérneho

Sekundarneho traumatického stresu: traumatického stresu

22 a menej nizka

medzi 23 a 41 priemerna

42 a viac vysoka

2.4 PROKRASTINACIA

Akademicku prokrastinaciu podl'a vyskumov praktizuje v roznej miere az 90 % Studentov
(Steel, 2007; Uhlarikovda & Krizmova, 2019). Odkladanie povinnosti sa vyskytuje
predovsetkym v akademickej oblasti (odkladanie Skolskych povinnosti, uloh, ucenia, zadani)
a to je dovodom, preCo sme tento jav zaradili do tejto ucebnice. Nepatri medzi negativne javy
v préaci, ide skor onevhodné spravanie pri plneni povinnosti. Z dlhodobého hladiska je
povazZovana za nevhodny sposob zvladania zat'aze, niektori autori hovoria o prokrastinacii ako
o psychologickej c¢rte Cloveka. V kazdom pripade stvisi s vySSou mierou stresu, zdravim

a celkovou pohodou.
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Klingsieck (2013) definuje prokrastinidciu ako dobrovolné oneskorenie zamyslane;j,
nevyhnutnej alebo dodlezitej Cinnosti, ato napriek ocakdvaniu potencidlnych negativnych
dosledkov, ktoré prevazuji nad pozitivnymi dosledkami oneskorenia. Pre prokrastinaciu je
typické, Ze je iraciondlna a odklad nie je ovplyviiovany vonkajsimi zaleZitostami. Casto ju

sprevadza subjektivne nepohodlie a negativne dosledky.

urobim to
zajtra ...

/’
G
urobim to e‘

- CYKLUS PROKRASTINACIE N urobim to
. A 4 zajtra ..
I‘l

urohim to
. zajtra ...
\

l‘

|
[

<l

urobim to tesne
pred terminom .

Obr. 4 Cyklus prokrastinacie, prelozené podla J. Harrison, J, 2019

Hailikari, Katajavuori a Asikainen (2021) vnimajt prokrastinaciu ako problém sebaregulacie
alebo Casového managementu. Upozoriiuju, Ze nizSie urovne samoregulacného spravania
suvisia s vySSou uroviiou prokrastinacie, ale je silne ovplyvnena aj psychologickymi faktormi,

ako je nizka dovera vo vlastné schopnosti a neschopnost’ vyrovnat’ sa s negativnymi emdciami.

To, ze niekto prokrastinuje, neznamena, Ze ni¢ nerobi, alebo Ze je lenivy. Prave naopak, robi

5 b
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Devi a Dhull (2017), ktori popisuju charakteristiky prokrastinatorov a stupne prokrastinacie.

Charakteristiky prokrastinatorov vnimaju takto:

e vzdy meskaju,

e maju problém zacat’ na nieCom pracovat’,

e stazuju sa na to, aké su veci tazké a aki s zaneprazdneni,

e nemaju systém, teda nemaji adekvatne planovanie pre splnenie ulohy,
e nedokoncia ¢o zacénu,

e nedokazu stanovit’, ktoré ulohy st délezité a ktoré nie,

e nasvojom zozname uloh maju prili§ vel'a veci,

e vicSinou zabudajui na dodlezité veci,

e neustale kontroluju socidlne siete a e-maily, aj ked’ tam nenajdu ni¢ nové.

2.4.1 Stupne prokrastinacie

(Devy & Dhull, 2017)

1. FaloSna istota - prokrastindtor moze zapasit’ s pocitmi nizkeho sebavedomia a nizkej
sebaucty. Napriek tomu si moze byt isty vysokou troviiou svojho vykonu, aj ked’ nemusi
pocitovat’ istotu o svojej schopnosti dosiahnut’ tito urovein a méze pocitovat’ faloSnu istotu
vodi svojmu tspechu. Casto sa to stava pri zadaniach, ktoré je potrebné vypracovat’ pocas

semestra a na zaver odovzdat’. Na zaciatku semestra je na to predsa stale dost’ ¢asu.

2. Lenivost’ — prokrastinacia moze byt vhimana aj ako lenivost’: ,,Nenit' ma, urobim to, ked’
budem v pohode a pripraveny." Ked mé ¢lovek viac vol'ného ¢asu pocas semestra, spomenie si
na zadanie. Na kratky, letmy okamih premysla o tom, ako s tym zacat’, len preto, Ze ma cas.

Vicsinou prevladne lenivost’ a so zadanim sa nepohne.

3. Vyhovorky - Som prili§ zaneprazdneny. Prokrastinacia moze byt pouzita ako upozornenie
na to, ako je ¢lovek zaneprazdneny. ,,Samozrejme, Ze to nemdzem robit, mam toho teraz
privela, mdm vel'a naro¢nych povinnosti, teraz na to nemam cas." Prokrastindtor méze dokonca
stravit’ vela Casu ospravedlinovanim svojich dovodov, ¢im mina Cas, ktory by sa dal venovat’

praci.
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STUPNE PROKRASTINACIE

1. Falo$n4 istota

& toto nebude na
chvilku!

2. Lenivost

%
G‘

’ mozno by som mal/a

zadat skor ...

3. Vyhovorky

‘ teraz nemozem

4 Qdmietanie

@

. UZ nikdy nebudem
prokrastinovat!

~— o&te mam das ...

trogku si oddychnem

dam si len chvilku
prestavku ...

ja nepotrebuiem
> spanok ..

5 05

( 6. Opakovanie

Obr. 5 Stupne prokrastinacie, Devy & Dhull, 2017

lahSie mat’ vyhovorku, meskat’, odkladat’ to na neskor.

4. Manipulacia alebo
popieranie — prokrastinacia
moze byt’ pouzitd na kontrolu
alebo manipuléciu spravania
inych. "Nemozu zacat, ak
tam nebudem."
Prokrastinujuci cClovek vsSak
berie veci vazne, ak by mal na
druhy den skusku, namiesto
ucenia sa na skuSku bude
pocitat’ zostavajuci Cas, bude
si pripravovat’ systém ako sa
bude ucit’, bude si planovat’

¢as, ale nebude sa ucit’.

5. Tlak alebo kriza -
prokrastindciu  je  Casto

skutoéne tazké odstranit’,

pretoze oneskorené spravanie

sa stalo metddou
vyrovnavania sa S
kazdodennymi  tlakmi a

zazitkami. Ak cClovek zacne
nacas, ostatni

klast’

plnit  veci

nanho budu nové

poziadavky a ocakévania. Je

6. Frustrovana obet’, ale opakuje svoje spravanie — prokrastinator sa Casto citi ako obet,

nerozumie svojmu spravaniu ani tomu, pre¢o nemoze robit’ pracu ako ostatni. Celd vec je

frustrujiica zahada. Dovody jeho spravania su pred nim skryté. Snazi sa sI'ibit’ sam sebe, ze v

budicnosti uz nebude opakovat' to isté, ale rychlo na vsetky sluby zabudne a opét

zatne povinnosti odkladat’.
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2.4.2 Ako sa branit’ prokrastinacii
Co s iou? Na réznych strankach a v ¢asopisoch najdete tipy, ako prokrastinacii zabranit’,
ako s fiou bojovat’. Najst’ si sposob, ktory bude vyhovujici a najméa fungujuici, je individuélne.

Pozrime sa na to, ako mdézeme prokrastinovanie eliminovat’:

e pristup ,,najhorsie na zaciatok*- je postaveny na principe, Ze do uloh, ktoré povazujeme
za najt'az$ie, sa pustime ako do prvych;

e zapamitanie — zabudnutie, ak si spomeniete na nieco, ¢o ste mali urobit’, v tej chvili
urobte aspon Cast’ zo zabudnutej tlohy;

e ak mate velkl ulohu, rozloZzte si ju na mensie Casti, ktoré budete postupne plnit’;

e zacnite, hoci si stanovite 5 mintt, pripravite si podklady alebo napiSete 100 slov, zacnite
rieSit’ tlohu, za odmenu si dajte kratku prestavku a pokracujte;

e odmena - naplanujte si odmenu, ak nieCo urobite, dokoncenie ulohy tak bude
motivujuce, odmenit’ sa mozete, len ak budi splnené minimalne kritéria plnenia ulohy;

e hladanie pozitiv - snazte sa v ulohach najst’ nieco zaujimavé alebo zabavné,

e sustredenie - sustred’te sa na svoju tlohu, stanovte si ¢as, napr. 45 minut, ked’ sa budete
venovat’ len tejto ulohe;

e time-manazment - naplanujte si ulohy, vytvorte si harmonogram a vyhodnocujte si ho,
modze byt aj do forme dennych zoznamov, ktoré si vySkrtnete a nesplnené ulohy si
prenesiete do d’alSieho dna, odSkrtdvanim zoznamu sa zaroven odmenujete;

e navyk - vytvorte si ndvyk na ucenie/pripravu do Skoly, spojte ho so spustacom, napr.
0 16:00 si ddm ovocie a pustim sa do tloh, na §tadium si vyhrad'te urcity ¢as a potom
sa odmerite;

e doprajte si ¢as na ndprav - prokrastinacia funguje ako zlozvyk, nie je 'ahké zbavit’ sa

jej, preto akceptujte, ze to pdjde postupne, po krokoch a pripominajte si svoje pokroky.
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Nasledujuci test sa snazi zmerat’ Groven prokrastinacie jednotlivca. My ho v8ak vyuzijeme ako

sebaposudzovaci nastroj, ktory vdm pomoze odhalit’, kde prokrastinujete najviac. Nad kazdou
otdzkou sa troSku zamyslite a odpovedzte si pravdivo. Na zaver si moZete zapisat’ svoje skore,

pouvazovat, aké informacie vam toto sebapostdenie dalo, ako s nimi nalozite a o zmenite.
1 2 3 4 5

Nikdy = Takmer nikdy  Niekedy Skoro vzdy Vzdy

I. Pisanie seminarnej prace
1. Do akej miery odkladas tato tilohu? 12345
2. Do akej miery je pre teba odkladanie tejto ulohy problém? 12345

3. Do akej miery chces znizit’ tendenciu odkladat’ tato ulohu? 12345

I1. U¢enie sa na skasky
4. Do akej miery odkladas tto tilohu? 12345
5. Do akej miery je pre teba odkladanie tejto ulohy problém? 12345

6. Do akej miery chces znizit’ tendenciu odkladat’ tato ulohu? 1234 5

I11. PribeZna priprava pocas semestra, Stidium literatiry
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7. Do akej miery odkladas tato llohu? 12345
8. Do akej miery je pre teba odkladanie tejto tllohy problém? 12345

9. Do akej miery chces znizit’ tendenciu odkladat’ tato ulohu? 1234 5

IV. Akademické administrativne ulohy: zapis predmetov, prihlasovanie na rozvrh,

vyplnenie formularov, ziskanie ISIC, atd’.
10. Do akej miery odkladas tato ulohu? 12345
11. Do akej miery je pre teba odkladanie tejto ulohy problém? 12345

12. Do akej miery chce$ znizit’ tendenciu odkladat’ tito lohu? 12345

V. Komunikacia s vyucujicimi: stretnutie s vyucujicim, dohodnutie konzultacie, atd’.
13. Do akej miery odkladas tito tlohu? 12345

14. Do akej miery je pre teba odkladanie tejto ulohy problém? 12345

15. Do akej miery chce$ znizit’ tendenciu odkladat’ tato tlohu? 12345

VI. Skolské aktivity vieobecne

16. Do akej miery ich odkladas? 12345

17. Do akej miery je pre teba toto odkladanie problém? 12345

18. Do akej miery chces znizit’ tendenciu odkladat’ tieto aktivity? 12345

DOVODY PRE ODKLADANIE

Kedy naposledy si odlozil/a pisanie zadania/tlohy na poslednu chvil'u? Urcite existuju dovody,
preco si odkladal/a tito ulohu. Ohodnot’ kazdy z nasledujucich dévodov na 5-bodovej skale
podla toho, do akej miery odzrkadl'uju dévody tvojho odkladania.

Pouzi skalu:
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1 2 3 4 5
Vobec neodraza dovod, Trochu odraza Urcite odraza dovod,

preco som ulohu odkladal/a preco som ulohu odkladal/a

___19. Bal/a som sa, ze sa vyucujucemu moja praca nebude pacit/nebude spokojny.
___20. Mal/a som tazkosti s tym, ¢o zahrnt’ a ¢o nezahrnat’ do prace.

___21. Pockal/a som, kym urobi zadanie/ulohu spoluziak, aby by mohol poradit’.
_22.Mal/a som prili§ vela inych povinnosti.

_ 23. K vypracovaniu ulohy som potreboval/a nejaké informacie od vyucujuceho, ale citil/a

som sa nekomfortne/neprijemne, ked’ som ho mal/a oslovit’.

24. Bal/a som sa, ze dostanem zIi znamku.

25. Neznéasam, ked’ musim robit’ tlohy, ktoré mi pridelili ini.

26. Myslel/a som, Ze neviem dost’ na to, aby som napisal/a pracu.

27. Naozaj nemam rad/a pisanie semestralnych prac.

28. Citil/a som sa ulohou/zadanim pretazeny.

29. Mal/a som problém vyziadat’ si informécie od inych l'udi.

30. Tesil/a som sa na vzruSenie z vykonavania tlohy na poslednu chvilu.

31. Nevedel/a som si vybrat’ spomedzi vSetkych tém.

32. Obaval/a som sa, ze ak sa mi tloha/zadanie podari, spoluziaci by na mna zanevreli.

33. Neveril/a som, ze odvediem dobrt pracu.

34. Nemal/a som dostatok energie na zacatie tlohy.

35. Mal/a som pocit, Ze pisanie semestralnej prace trva prilis dlho.

36. Cakanie do poslednej chvile mi pride ako vyzva.

37. Vedel/a si, Ze ani ostatni eSte nezacali riesit’ zadanie/(lohu.
9

38. Pocitujem odpor voci l'ud’om, ktori mi stanovuju terminy.

39. Mal/a ste obavy, Ze nesplnim svoje vlastné o¢akdvania.
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40. Obaval/a som sa, ze ak dostanem dobri znamku, v budtucnosti budt ostatni odo mna

ocakavat’ viac.

___41. Cakal/a som sa na d’alsie informécie o zadani od vyuéujticeho.

_ 42, Nastavil/a som si vel'mi vysoké Standardy a obaval/a som sa, Ze ich nezvladnem
dodrzat’.

___43. Len som sa citil/a prili$ lenivy/a na to, aby som napisal/a semestralnu pracu.
44, Citil/a som tlak od priatel'ov, aby som robil/a iné veci.

Pouzi tento dotaznik ako pomocku na zistenie toho, v ktorych oblastiach a preco prokrastinujes.
Skore ti napovie, ktoré oblasti su tvojou slabinou, kde prokrastinujes najviac. Budu to tie

oblasti, kde si ziskal najviac bodov, preto si kazdu oblast spocitaj zvlast.

Skore pri dovodoch nemusis pocitat, pouvazuj nad svojimi odpovedami, predovsetkym nad
tymi, v ktorych si ziskal skore 4 a 5. Napovedia ti, preco zvyknes prokrastinovat a mozes sa

pokusit vedome s tymito informdciami o sebe pracovat a zlepsovat sa v ,, neprokrastinovani “.

Zistil/a som, Ze:

Pokusim sa zmenit:
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3 VYKONAVANIE STAROSTLIVOSTI O SEBA

V tejto kapitole sa dozvies:

e ako funguje starostlivost’ o seba
e ako si vytvorit’ navyky a ulah¢it’ tak vykonavanie

starostlivosti o seba

e aké zlozky ma starostlivost’ o seba

e 7e psychologicka zlozka zastreSuje 4 oblasti

e ako suvisi reziliencia so starostlivost'ou o seba

e (o vSetko povazujeme za fyzicku oblast’ starostlivosti o seba

e preco je pre Studentov dolezita akademicka zlozka starostlivosti

0 seba a v com moze pri Stadiu pomdet’

V predoslych kapitolach sme sa venovali tomu o je to starostlivost’ o seba, ako sa na zéklade
potrieb spolo¢nosti menila a vyvijala. Spominali sme procesy, ktoré ju ovplyviiuju aj to, Ze je

povazovana za univerzalny protektivny faktor réznych negativnych javov.

Bio-ekologicky model starostlivosti o seba

Na tomto mieste sa budeme zaoberat’ teoretickym ukotvenim realizécie starostlivosti o seba,

pricom budeme vychadzat’ z ekologickej perspektivy.
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Obr. 6 Model ,,Realizacie starostlivosti o seba v adolescencii® (Lovasova)
47



V sulade s Bronfebrennerovym bio-ekologickym modelom vyvinu moZeme na starostlivost’
o seba ajej realizdciu nahliadat’ prostrednictvom modelu ,,Realizacie starostlivosti o seba
v adolescencii* (obrazok 2). Schéma vyjadruje co/kto mé vplyv na to, ¢i mlady ¢lovek prijme
starostlivost’ o seba ako stucast’ svojho zivota a vedoma realizécia ¢innosti a aktivit sa stane

prenho rutinou.

3.1 VYTVORENIE NAVYKU

Pre realizaciu starostlivosti o seba je potrebné vytvorit’ si v ramci nej navyky. Ide o vedomu
¢innost’, ktora si planujeme, preto si teraz povieme nieco o tom ako sa daji vytvorit’ navyky,

a ako dlho to trva.

Jednou zo zakladnych teérii o vytvarani navykov, je Skinnerova (1953) tedria
,stimul/podnet — spravanie — odmena®. Pd&vodnti Skinnerovu teoriu ndjdeme
v zmodernonizovanej verzii aj v stucasnych trendoch. Je zakladom teorie troch ,,R*. Jamesa
Cleara (2018), ktory hovori o ,,slucke* navyku v podobe troch ,,R*“: reminder (pripomienka,
spustac) — routine (spravanie, navyk) — reward (odmena) a vel’kych vysledkoch dosiahnutych

pomocou malych zmien /navykov.

Vyskumy potvrdzuju, ze navyk vznika, ak vykondvame nejaku ¢innost’ ¢asto a dosledne, a
v nejakom kontexte (van der Weiden et al. 2020). Pri spojeni tychto faktorov dochadza
k navyku, ktory je automatizovany. Z neurovedeckého pohl'adu to znamend (zjednodusSene
povedané), ze pri ndvyku nas mozog dokdze robit’ aj iné veci, vykondvana navyknuta ¢innost’

,bezi*“ na pozadi. Skuste sa zamysliet’ - nad ¢im uvazujete, ked’ si umyvate zuby?

Pod'me si uviest priklad ako vytvorit navyk na ranné cvicenie. Pri zhrnuti informacii, ktoré

mdme, mozeme svoje cvicenie planovat’ takto:

e budem cvicit' v urcité dni (ked’ viem, Ze na cvicenie mam cas),

® po prebudeni sa prezleciem, umyjem si zuby,

e zapnem si oblubeny seridal/podcast a cvicim,

® po cviceni si doprajem chutné ranajky.

V tomto pripade sa mojim spustacom/podnetom stava prezlecenie do Sportového a umytie
zubov. Sprdavanim je samotné cvicenie, s ktorym zacnem v krdtkych casovych usekoch.
Odmenou je pozeranie seridalu/podcastu a ranajky. Prvé mesiace si musim realizdaciu cvicenia
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strazit — dodrzat’ dany den. Po dvoch az troch mesiacoch budem uvazovat'v intencidach radosti

z cvicenia, ktoré sa stane sucastou dna a pri vynechani mi bude chybat.

ooooag

é ¥ doriadkov "slimika” si zapif fo choes sledovat (pofet hodin spanku, urfity pofet wypitych pohérov vody, cvifenie, prechadzka atd’), kaZdému riadku daj jednu farbu

¥ def, ked si stanoveny ciel spinil (spanok aspof 8 hodin, 6 pohérov vody, 30 min. prechadzka....) si wfarbi
¥ na konci mesiaca ziskad pekny farebny prehlad tohe, ako sa Ti podarile plnit svaje cisle

Obr. 7 Osobny slimak navykov (Lovasova)

Vytvorenie navyku zavisi od toho o aky navyk ide, ¢i je to pitie dostatocného mnozstva
vody, jedenia ovocia alebo cvicenie. Lally, van Jaarsveld, Potts, a Wardle (2011) uvadzaja ako

priemer 66 dni na vytvorenie nového navyku v podobe cvicenia aspon 30 minut denne.

Pre realizéciu starostlivosti o seba vo vedomej a pravidelnej podobe je nevyhnutné vytvorit’
si navyky urcitych Cinnosti. Mo6ze ist’ o kratke aktivity, ktorym venujeme ¢as denne 5 — 10
minut. Postupne sa ¢asovy limit moze rozsirovat, pripadne si na chvilku pre seba moézeme
vytvorit’ ¢as viackrat za den. Pre vytvorenie navyku moézu pomoct’ r6zne pomdcky, pracovné
listy, motiva¢ny diar alebo nieco, ¢o si sami vyrobime. Kazdy si najde to o mu vyhovuje.

Niekto bude radSej pisat’, niekto kreslit’, niekto si vytvori tabul’kovy harmonogram. Ak neviete,
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¢o by vam sedelo, je dobré vyskusat’ viac moznosti a nasledne sa rozhodnat’ a vybrat’ si. Na

nasledujucej strane najdete d’alSiu z pomdcok pre vytvorenie navyku a jeho kontrolu.

3.2 Z1LOZKY STAROSTLIVOSTI O SEBA

V sucasnosti je pomerne tazké zorientovat’ sa v zlozkach starostlivosti o seba. Ak sa nimi
zacneme zaoberat’ podrobnejsie, zistime, Ze si delené a pouzivané vel'mi r6znym sposobom.
Néjdeme starostlivost’ o seba rozdelent od troch az po dvanast’ zloziek. VacSinou sa stretdvame
s fyzickou zlozkou, socidlnou, mentalnou, psychologickou, emociondlnou, spiritualnou,

profesionalnou, ale aj s ekonomickou ¢i praktickou.

3.2.1 Psychologicka oblast’ starostlivosti o seba

Ak budeme vychadzat’ z teorii o psychologickom zdravi, trochu nam to zjednodusi pohl'ad
na zlozky starostlivosti o seba. Rovnako ako fyzické zdravie, aj psychické zdravie je
neoddelitel'nou sucastou celkového zdravia. Zdrava psychicka pohoda nie je len absencia
priznakov problémov dusevného zdravia alebo diagndza poruchy dusevného zdravia, ale

pritomnost’ vyvazenych emocii, myslienok a spravania. (Galderisi et al., 2015).

Pod psychologickym zdravim sa rozumie prezivanie emocionalnej, kognitivnej, spiritualne;j

a socialnej pohody (Donatelle & Ketcham 2015) a autorky v rdmci nej rozliSuju Styri zlozky.
Emociondlne zdravie

Vztahuje sa k pocitom alebo k subjektivnej stranke psychického zdravia. Emdcie su
zintenzivnené pocity alebo komplexné vzory pocitov, ktoré zazivame pravidelne. Vacsinou st
emocie opisované ako vzajomné posobenie Styroch zloziek: fyziologické vzruSenie, pocity,
kognitivne (myslienkové) procesy a behaviordlne reakcie. Z raciondlneho hl'adiska je ¢lovek

zodpovedny za hodnotenie svojich individudlnych emocionalnych reakcii a svoju reakciu.

Emocionédlne zdravi l'udia zvy€ajne reagujii vhodnym spdsobom na zat'azové udalosti.
Namiesto extrémnej reakcie alebo nevhodného spravania dokazu vyjadrit’ svoje pocity,
komunikovat’ s inymi a prejavit’ emocie vhodnym sposobom. Opacne plati, ze u emocionalne
nezdravych jedincov je omnoho pravdepodobnejSie, ze sa nechaji svojimi pocitmi ovladat’.

Modzu byt vel'mi nestali a nachylni na nepredvidatelné emoc¢né reakcie.
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Emociondlne zdravie ovplyviiuje aj socidlne
a intelektualne zdravie. Ludia, ktori sa citia
nepriatel'sky, izolovane alebo pocituji
vykyvy ndlad, sa moézu stat’ socialne
izolovanymi. PretoZe nie st prili§ prijemni v
Y S0l .M_H[ spolo¢nosti, ostatni sa im mozu vyhybat

TDRAVIE IDRAVIE prave vtedy, ked najviac potrebuji
bytie A€ LA emocionalnu podporu. Aj pre pracovny alebo
MENT A LNE Studijny vykon je emociondlna pohoda vel'mi

IDRAVIE dolezita. Ststredit’ sa na pracu/stadium napr.

myslenie

po héadke sniekym blizkym mdéze vazne
ovplyvnit' schopnost’ mysliet, rozumiet’

a spravat’ sa raciondlne.
Socidlne zdravie

Socialne zdravie zahffia interakcie s inymi
na individudlnej a skupinovej urovni,

schopnost’ vyuZzivat socidlne zdroje a

podporu v casoch potreby a schopnost

) ) prispOsobit’ sa rdznym socialnym situdciam.
Obr. 8 Psychologické zdravie, prelozené
podFa Donatelle, Ketcham (2015) Socialne zdravi jednotlivci si uzivaju Siroku

Skalu interakcii s rodinou, priatelmi a
znamymi a su schopni mat’ zdravé vzt'ahy s intimnym partnerom. Dokazu pocuvat’, vyjadrovat’
sa, tvorit’ zdravé puto, konat’ spoloc¢ensky prijatelnym a zodpovednym sposobom a najst’ pre
seba najlepSiu rovnovahu v spolo¢nosti. Existuje mnoho vyskumov, ktoré poukazuji na
dolezitost’ socidlnej opory, socidlneho kapitadlu a vztahov v rodine v zmysle protektivnych

faktorov pri roznych negativnych javoch.
Mentdalne/dusevné zdravie

Termin duSevné zdravie sa pouziva na popis ,,mysliacej* alebo ,,raciondlnej” dimenzie
zdravia. DuSevne zdravéa osoba vnima zivot realisticky, dokdze sa prispdsobit’ zmene, vyvija
raciondlne stratégie na rieSenie problémov a dokaze plnit osobné a profesiondlne

zodpovednosti. Okrem toho mé& duSevne zdravd osoba intelektualnu schopnost’ ucit’ sa,
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efektivne vyuzivat’ informacie a snazi sa o neustaly rast. Byva ozna¢ované aj ako intelektudlne

zdravie (Tew et al., 2011).

V ramci zloziek starostlivosti o seba sa Casto mozeme stretnit’ s tym, ze mentalne/dusevné
zdravie figuruje ako samostatnd zlozka. Je vel'mi tazké urCit vztahy medzi terminmi
psychologické zdravie a mentalne/duSevné zdravie. Ak vychddzame zpremisy, ze
psychologické zdravie zastreSuje mentalne zdravie a d’alSie tri zlozky, tak mentalnemu zdraviu
musime prisudit’ v ramci zloziek psychologického zdravia najvyznamnejSie miesto. Podla
SAMHSA (The Substance Abuse and Mental Health Services Administration 2023) ovplyviiuje
duSevné zdravie to, ako myslime, citime a koname, a pomaha urcit, ako zvladame stres, ako sa

spravame k druhym a ako sa rozhodujeme.

Oblast'ou mentalneho zdravia sa zaoberd aj WHO (2022), ktora ho definuje v niekol’kych

rovinach.

e DusSevné zdravie je stav duSevnej pohody, ktory 'udom umoznuje vyrovnat' sa so
zivotnym stresom, uvedomit’ si svoje schopnosti, dobre sa ucit’ a dobre pracovat’ a
prispievat’ k svojej komunite. Je neoddelitelnou sucastou zdravia a pohody, ktora
podporuje individualne a kolektivne schopnosti rozhodovat’ sa, budovat’ vztahy a
formovat’ svet, v ktorom Zijeme.

e Dusevné zdravie je viac ako nepritomnost’ duSevnych portch. Existuje v zlozitom
kontinuu, ktoré jednotlivci prezivaju odliSne, s réznym stupiiom t'azkosti a uzkosti a
potencialne vel'mi odliSnymi socidlnymi a klinickymi vysledkami.

e Dusevné zdravie je viac nez len absencia dusevnych poruch.

e Dusevné zdravie je nedelite'nou sti€astou zdravia - neexistuje zdravie bez dusevného
zdravia.

e DuSevné zdravie je determinované radom socidlnych, biologickych a
environmentalnych faktorov.

e Dusevné zdravie je stav pohody, v ktorom jednotlivec si uvedomuje svoje schopnosti,
dokdze zvladat’ normalne stresy zivota, mdze pracovat produktivne a je schopny
prispiet’ do svojej komunity.

e DusSevné zdravie je zakladné pre kolektivnu a individudlnu schopnost’ 'udi mysliet,

prezivat’ emocie, vzajomne komunikovat’, zarabat’ si na zivobytie a uzivat’ si zivot. Na zaklade

52



tohto tvrdenia moZze byt’ podpora, ochrana a obnova dusevného zdravia povazovana za kI'i¢ovy

zaujem jednotlivcov, komunit a spolocnosti po celom svete.

Oblast’ psychologického zdravia je ovplyviiovana roznymi faktormi. V ramci starostlivosti
o seba sa snazime zlepSovat’ svoje schopnosti, vlastnosti, charakteristiky, vedome ich menit’
alebo trénovat. NaSe psychologické zdravie vSak ovplyviiuji aj rdzne exogénne faktory.
Exogénne faktory v naSej minulosti nevieme zmenit’, ani ovplyvnit’. Délezité je poznat’ ich, a
uvedomovat’ si ich mozny vplyv na aktualne psychologické zdravie. Tu su niektoré z nich

(Allen et al. 2014).

¢ Biologické a genetické faktory mozu ovplyvnit’ neurologické fungovanie, ktoré zavisi
od génov. Ulohu mdzu zohrat' rodinné gény. Preto je dobré vediet, ak sa v rodine
v minulosti vyskytlo nejaké geneticky podmienené ochorenie.

e Rodinna anamnéza a zazitky z detstva zahfiiaju aj sposob, akym sme vychovavani a
podmienky, v ktorych vyrastame. Tieto faktory mozu vyrazne ovplyvnit' psychicky
vyvoj Cloveka. Rizikovymi su nasilné prostredie, domace nasilie, CAN syndrom apod.
Tieto faktory mézu zhorSovat’ psychologické zdravie, ale ich znalost’ tychto faktorov
zvySuje moznost’ ich prijatia a prace s nimi.

e Medzil'udské vztahy — aj prostredie mimo rodinnej dynamiky ovplyviiuje
psychologické zdravie. Patria tu vztahy v Skole, priatel'stvd, romantické vztahy c¢i
vztahy na pracovisku.

¢ Spolocenské faktory — situdcie, ktoré nastavaju v spolocnosti a ktoré¢ nevieme priamo
ovplyvnit, mézu tiez vplyvat na kvalitu psychologického zdravia. Z negativnych javov,
ktoré sa v spolo¢nosti moézu vyskytnut’ spomenieme napr. radikalizaciu, neprijimanie
odliSnosti (marginalizované skupiny obyvatel'stva, LGBTI komunita apod.),

znevyhodiiovanie niektorych komunit.

S psychologickym zdravim sa spaja aj téma reziliencie a moznosti ako ju posiliiovat.
Donatelle a Ketcham (2015) uvadzaju niekolko charakteristik I'udi, ktori prejavuji dobré

psychologické zdravie a silnu rezilienciu:

Maj zo seba dobry pocit. Zvycajne ich nepremaha strach, laska, hnev, ziarlivost’, vina alebo
obavy. Vedia, kto s, maju realisticky zmysel pre svoje schopnosti a reSpektuju sa, aj ked’ si
uvedomuju, Ze nie st dokonali.
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Citia sa dobre s inymi Pud’mi, reSpektuju ostatnych a maju sucit. Uzivaju si uspokojujuce a
trvalé osobné vzt'ahy a nezneuzivaju inych, ani nedovolia inym, aby ich vyuzivali. Pripustaja,
ze existuju aj ini, ktorych potreby st vicsie ako ich vlastné, a preberaji zodpovednost’ za
bliznych. Dokézu davat’ lasku, zvazovat zaujmy inych, venovat ¢as pomoci druhym a

reSpektovat’ osobné rozdiely.

Prezivaju vo vztahu k sebe sucit. Mili a chépajuci svoje vlastné nedokonalosti a slabosti,
uznavaju svoju ,,ludskost™. Su si vedomi problémov v Zivote a praci, aby boli ¢o najlepsi,
vzhl'adom na svoje obmedzenia a veci, ktoré nemdzu kontrolovat’. Nie st zaujati sami sebou,

nie su narcisticki ani k sebe prili$ kriticki.

Ovladaju napitie a uzkost’. Rozoznavaju zdkladné priiny a symptomy stresu a tzkosti vo
svojom zivote a vedome sa vyhybaju iracionadlnym myslienkam, nepriatel'stvu, nadmernému
ospravedliiovaniu a obviitovaniu druhych zo svojich problémov. Vyuzivaji zdroje a ucia sa

zruénostiam na ovladanie reakcii na stresové situcie.
Prijimaju poziadavky Zivota. Snazia sa rieSit problémy hned’, ako vznikaji, prijimaju
zodpovednost” a planuji dopredu. Stanovuju si realistické ciele, myslia sami za seba a robia

nezavislé rozhodnutia. Uznavajl, ze zmena je nevyhnutnd, vitaji nové skusenosti.

Potlacaju nenavist a vinu. Uzndvaju a bojuju so sklonmi reagovat hnevom,
bezmyslienkovostou, sebectvom, pomstychtivostou alebo pocitmi nedostato¢nosti. Nesnazia

sa zrazit’ ostatnych nabok, aby sa dostali dopredu, ale skor sa nat’ahuju, aby pomohli inym.

Udrziavaju si pozitivny vyhPad. Pristupuji ku kazdému diu s predpokladom, ze vSetko pdjde
dobre. Pozeraju sa do budicnosti skor s nadSenim ako so strachom. Zabava a cas pre seba su

neoddelitel’'nou sucast’ou ich zivota.

Ocenuju rozmanitost’. Necitia sa ohrozeni osobami iného pohlavia, nabozenstva, sexualnej
orientacie, rasy, etnickej prislusnosti, veku alebo politickej strany. Neodsudzuji a nevnucuju

ostatnym svoje presvedcenie a hodnoty.

Zamyslite sa nad jednotlivymi bodmi a napiste si prehlad svojich silnych stranok, ktoré tu

najdete a prehlad viastnosti, schopnosti, ktoré by ste chceli zlepsit alebo zmenit:

e vytvorte si poradie veci, ktoré chcete zlepsovat’
o zamyslite sa nad tym, ako ich viete zlepsovat — viete to realizovat sami, budete
potrebovat nejaku pomoc, kurz alebo vycvik?
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o vyberte si jednu vec (dosiahnutelnu), na ktoru sustredite svoju pozornost

e naplanujte si svoj progres, aktivity, ktoré budete robit aj s casovym harmonogramom

e wtvorte si pre svoj plan vizualnu pomocku, kde si budete zapisovat' svoj aktivity a

pokroky

Odpovedajte na kazdu polozku oznacenim jedného policka v riadku

podl’a toho, ako ste sa citili v poslednych dvoch tyZdioch.

Vzdy

Viacésinu ¢asu

5

4

3 Viac nez polovicu ¢asu
2 Menej nez polovicu ¢asu
1

0

Obcas

Nikdy
Citil(a) som sa vesely(4) a dobre naladeny(a). 543210
Citil(a) som sa pokojny(4) a uvol'neny(a). 543210
Citil(a) som sa aktivny(4) a plny(4) energie. 543210
Po prebudeni som sa citil(a) sviezo a odpocinuty(4). 543210
Moje kazdodenné zivot plny veci, ktoré ma zaujimaju. 543210
Vyhodnotenie:

Celkové skore sa vypocita s¢itanim cCisel piatich odpovedi. Skére sa pohybuje od 0 do 25,

pri¢om 0 reprezentuje najhorS$i mozny stav a 25 najlepSiu mozn kvalitu zivota.

Pre ziskanie percentudlneho skoére v rozsahu od 0 do 100 sa celkové skore nésobi 4.
Percentualne skore 0 reprezentuje najhorSi mozny stav, zatial ¢o skoére 100 reprezentuje

najlepSiu moznu kvalitu zivota. Ziskané skore moze napovedat’, ako sa citite, ¢i prezivate
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naro¢né obdobie. Umoziuje ndm zamysliet sa nad sebou a ziskat vedomost’ o tom, Ze
momentalne prezivame naro¢né obdobie. Mézeme si vSimat’ veci okolo seba a hl'adat’ stratégie

pre ich rieSenie.

Spiritudlne zdravie

Termin spiritualita ma $ir$i vyznam nez nabozenstvo a je definovany ako individualny pocit
ucelu a vyznamu zivota. Zahfiia pocity pokoja a spojenia s ostatnymi. MdZe byt praktizovana
réznymi spOsobmi, aj cez nabozenstvo. Néabozenstvo vSak nemusi byt sucastou Zivota
duchovne zaloZzeného Cloveka. Duchovné zdravie sa tyka pocitu, Ze patrime k nieComu
vacsiemu nez zahfna Cisto fyzicky alebo osobny rozmer existencie. Pre niektorych je touto
zjednocujucou silou priroda, pre inych je to pocit spojenia s inymi l'ud’'mi, pre d’alSich je to boh

alebo iné vyssia moc.

3.2.2 Fyzicka oblast’ starostlivosti o seba
Fyzicka oblast’ starostlivosti o seba predstavuje aktivity, ktoré zahfiiaju starostlivost’

o zdravie, kondiciu, stravovanie, spanok ¢i hygienu.

Vychadzame z toho, ze dobry fyzicky stav je z pohl'adu zdravia povaZovany za protektivny
faktor. Fyzicka aktivita (a najma pravidelnd) zvysuje vSeobecnu pohodu (well-beeing), zlepsuje
koncentraciu a spanok a znizuje stres. O benefitoch pravidelnej fyzickej aktivity existuji rozne

Studie. Nie je dolezité o aku Cinnost’ ide, ale mala by byt’ pravidelnd a trvat’ aspont 30 mindt.

Starostlivost’ o zdravie zahfnia pravidelné preventivne prehliadky ale aj starostlivost’ pri
existencii dlhodobych zdravotnych problémov. Patri tu aj schopnost’ vyhl'adat’ lekarsku pomoc,
ak je to potrebné, teda vediet' zvazit, kedy uz domaca liecCba nie je postaujuca, neodkladat’

rieSenie zdravotnych problémov.

Dostatocny a kvalitny spanok je d’alSou sucastou fyzického zdravia. Dospely clovek
potrebuje priemerne 7 - 9 hodin spanku. Potreba spanku moze byt individudlna, niektorym
P'ud’om stadi aj menej spanku. Okrem diZky spanku je dolezitym faktorom aj biorytmus &loveka.

Touto oblastou sa zaobera chronobioldgia, ktora Studuje mechanizmy biologickej Casovej
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Struktiry aich vplyv na organizmus. Casovym rytmom, ktoré sa opakuju priblizne po 24
hodindch sa hovori cirkadidnne rytmy. Stvisia s tvorbou horménu melatoninu, ktory je
povazovany za jeden z hlavnych koordinatorov tychto rytmov v organizme. Popisuju denné
a no¢né vnimanie diia, ktoré moze byt’ u l'udi rézne nastavené. Podl'a toho hovorime z pohl'adu
biorytmov o rannych ano¢nych typoch jedincov zhladiska toho, kedy st pracovne
najvykonnejsi. Rozdielnost’ vo vykonnosti ma svoj vyznam, od pradavna existovali r6zne druhy
prace, ktoré si vyzadovali schopnost’ vykonu v r6znych dennych obdobiach. Ak je niekto ranny
typ, vstava skoro rdno a najvykonnejsi je v rannych a dopoludiajSich hodinach, no¢ny typ
funguje najlepSie vo vecernych hodinach, existujii vSak aj nevyhranené typy. DodrZiavanie
pravidelného spankového harmonogramu pomaha tieto rytmy stabilizovat’.

Zaujimava je aj informacia, ze v adolescencii sa melatonin tvori az v neskorSich vecernych

hodinéch a kulminuje medzi druhou a siedmou hodinou rano. Preto adolescenti potrebuju dlhsi

ranny spanok. V dospelosti dosiahne produkcia melatoninu vyvéazenost aich schopnost’

rann¢ho vstavania sa upravuje.

Vyber si aktivity z réznych oblasti starostlivosti o seba a zostav si
tyzdenny plan. Formuldr pre svoj tyzdenny planova¢ néajdes
v priloh&ch. V nedel'u si vyhodnot’, ktoré aktivity si vykonal/a a pripoj aj pozndmku, ¢i t'a to

bavilo, ¢i ta to niekam posunulo, ¢o ti to dalo. Tu ndjdes ndpady na rozne aktivity:

e Vytvor svoj vlastny blog (mdze byt ,,akoze*) 1

e Zisti si 3 zaujimavosti o téme, s ktorou prave pracujes
e Nakresli svoj deni ako komiks
e Zapis si 3 dobré veci, ktoré sa Ti stali za posledny tyzden : 'q 4
e Vyskusaj si malovanu krizovku .
e Urob si pletovu masku
e Nauc sa nejaku novu logicku hru — sudoku, mal'ované krizovky, preSmycky
e Urob si 3 km dlha prechadzku
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Posad’ rastlinku, o ktort sa budes starat’
Daj si perlickovy/penovy kupel
Vyskusaj si novy uces

Vyrob si svojpomocne ramik na fotku

Pozri si vecer film

Urob si schodiskovy den - bez vytahu

Zjedz dva kusy ovocia a dva kusy zeleniny

Urob si poriadok v pracovnych veciach

N4jdi v prirode rieku/potok a chod’ sa tam prejst’

Naplanuj si nasledujtci pracovny tyzden aj s aktivitami SoS

Vyskt§aj na veCeru novy recept

Dohodni si rande

Pred spanim si dopraj kratku relaxaciu

Precitaj si nie€o o aromaterapii

Zloz basnicku

Vytvor pre svojich blizkych ponuku Sos aktivit

Zahraj si s niekym spolo¢enskt hru

Dohodni stretnutie s kamaratmi

Zavolaj rodine, s ktorou si dlhsie nebol

Naplanuj outdoor aktivitu na vikend a zrealizuj ju

Do skoly prid’ aspoii 5 minut pre zaciatkom hodiny

30 minut pred spanim odloz vsetku elektroniku (
Vysku$aj si medita¢nu aplikéciu M\%\%/
Povedz kamaratovi/ke nieco pozitivne e
Naplanuj si dnes 30 minut cvicenia k
Pred spanim si vypocuj svoju obl'ibenti hudbu

Daj si deii bez socialnych sieti

Zamysli sa nad tym, v ¢om sa chces zlepsit’ a precitaj si o tom nieco
Vytried’ svoje oblecenie — uprac si skrinu

Skus prisit’ 1 gombik

Vyskusaj si sprchu v tme — pozor na bezpec¢nost’
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e N4jdi vo svojom okoli hojdacku a pohojdajte sa

e Precitaj si nie€o o svojom meste/obci

e Napis nickomu list (nie e-mail)

e Urob si tyZdenné zdravé ranajkové menu

e Precitaj si ¢ast’ knihy/Casopis

e Vypi za den aspon 2 litre vody

e Zaved si didr a zapis si, €o si dnes robil

e ZacviC si pri umyvani zubov — zatni brucho, dvihaj nohy, hoci¢o

e Vyskusaj si ruént pracu

3.2.3 Profesionalna/akademicka oblast’ starostlivosti o seba

Stadium vysokej $koly modze byt v Zivote adolescenta novou anaroénou Zivotnou
sktisenost’ou. Vyzaduje si vel'kt davku adaptability, stratégie pre zvladanie nadro¢nych situacii,
schopnost’ pracovat’ s ¢asovymi moznost'ami a d’alSie zru¢nosti. Starostlivost’ o seba moze byt’

nastrojom pre zlepSovanie tychto schopnosti.

Stadium na vysokej $kole so sebou prinasa zvysenie zat'aze na bezné fungovanie. Vyucbe je
Casto narazova, vel'mi narocné je najmé skuiskové obdobie, ked su Studenti niekedy nuteni ist
na pokraj svojich moznosti. Starostlivost’ o seba moze byt v tomto obdobi vel'mi pomahajica
ako vo fyzickej, tak v psychologickej oblasti. Starostlivost’ o seba v akademickej oblasti sa
zameriava na to, ¢o mozeme zlepsit’ v ramci fungovania v Skole/praci, ako si méZzeme §tidium

ul’ah¢it’. Orientuje sa na niekol’ko rovin:

e vyziadanie, prijatie a podanie pomoci — to, ze vieme poziadat’ o pomoc je doblezité,
vyuzivat’ vSetky zdroje, ktoré su k dispozicii, poskytnutie pomoci zase vytvara spatnou
vdzbou dobrt pracovnll atmosféru, ktord pomaha rozvoju vztahov v skupine; ucast’ na

spolo¢nych aktivitach méze byt tiez velkou podporou,
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e Casovy harmonogram — dokazat’ si planovat’ Cas, dokoncit’ ulohy, reSpektovat’ svoje
potreby na prestavky, neodkladat’ veci na poslednti chvilu, je velkou pomocou
a zaroven velkou slabinou u Studentov, ktora dokdze vytvarat' enormny stres; vd’aka
stresu nasledne nie sme schopni Standardne fungovat’, robime zI¢ rozhodnutia a tento
,,kolotoC* sa stava netinosnym; preto je prace s Casom a jeho planovanim pre Studentov
klacova,

e systém ucenia — v sucasnosti existuju rozne aplikacie, ktoré mozu ul'ah¢it’ Studentsky
zivot, su to aplikacie pre vytvaranie harmonogramu, pldnovanie ucenia, meranie ¢asu
a prestavok, ¢i aplikacie pre konkrétne predmety alebo Studijné programy; okrem
systému svoju ulohu zohrava aj priestor na ucenie, vytvorenie vhodného pokojného
miesta, kde sa mézeme ucit’ je sucastou systému ucenia,

e hladanie pozitiv — v kazdej ¢innosti sa d4 najst’ nieco dobré alebo nieco zaujimave, je
to o pozitivnom nastaveni, snaha o hladanie niecoho dobrého v kazdodennych

aktivitach vytvara celkovu pozitivnu atmosféru, suvisi so sebaucinnostou a méze byt

zabavna.

Pokus sa kratko zamysliet' nad kazdou polozkou a nad tym ¢i a ako ¢asto ju vykonavas.
Cim vyssie skore dosiahnes, tym je tvoja starostlivost o seba v danej oblasti silnejsia.
Pokus sa pri planovani starostlivosti o seba zamerat’ na tie oblasti, v ktorych si ziskal/a
niz8ie skore a skus sa zamysliet’ nad tym, preco to tak je.



1 2 3 4

nikdy
Fyzicka oblast’
1. mam dostatocny a kvalitny spanok
2. snazim sa stravovat’ pestro a zdravo
3. pijem dostatok vody
4. pravidelne vykonavam nejaku fyzicku aktivitu
5. ked som chory/4, navstivim lekéra
6. pravidelne chodim na preventivne prehliadky
7. dbam na hygienické navyky

(umyvanie zubov, ruk, pravidelné sprchovanie)
doprajem si starostlivost’ o telo

(vyberam si sprchovy gél, Sampon, hl'adam

o nich recenzie, bieliaca zubnd pasta apod.)
stardm sa o svoj vyzor (Gprava vlasov, nechtov)

Psychologicka oblast’

10.
11.
12.

13.
14.
15.
16.
17.

18.
19.

20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.

28.

mam svoj okruh blizkych I'udi (rodina, priatelia)
ak sa mi nieCo stane, mam komu zavolat’
mam blizkych, s ktorymi zdiel'am svoje
radosti aj starosti
mam volnocasové aktivity a venujem sa im
skuSam v Zivote nové veci, objavujem
s blizkymi udrziavam pravidelny kontakt
dokédzem posudit’ svoje schopnosti aj nedostatky
doprajem si umelecky zazitok
(kniha, kino, koncert, galéria)
snazim sa poznat a prijimat’ svoje emdcie
mam stratégie na zvladanie naro¢nych situacii
(stres, uzkost’, skuSkové obdobie)
hl'addm vo svojom Zivote pozitivne veci
dokazem vyhladat’ pomoc, ak ju potrebujem
snazim sa mat’ prehl'ad o veciach okolo seba
déverujem si
viem sa tesit’ z veci okolo seba
dokazem sa motivovat’ a odmenit’
zaoberam sa zmyslom svojho Zivota
zaujimam sa o sebarozvoj, motivacné pristupy
(podcasty, ¢lanky, couching)
piSem si dennik/zapisujem si svoje myslienky,
napady, prezivanie, motivacny diar
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29. najdem si Cas na hodnotenie svojho Zivota 123456
30. najdem si ¢as na seba (modlitbu, jogu,

meditaciu, relaxaciu, prechadzku v lese) 1 23456
31. doprajem si Cas bez technologii 1 23456
Akademicka oblast’

32. svoje ulohy/zadania si planujem 1 23456
33. pri Studiu/praci dodrziavam prestavky 123456
34. vytvaram si Cas na ulohy/zadania/ucenie 1 23456
35. ak nieComu nerozumiem, dokazem

vyhladat’ pomoc/poziadat’ o konzultaciu 1 23456
36. dokazem v ulohach/studiu hl'adat’ nieco

pozitivne, nieCo ¢o ma bavi 1 23456
37. zicCastiiujem sa spolocnych aktivit

so spoluziakmi/kolegami 123456

38. na u¢enie mam vytvoreny systém

(aplikécie, prestavky, harmonogram) 123456
39. spoluziakovi/kolegovi dokazem poskytnit pomoc 1 2 3 4 5 6
40. zadania/tilohy si robim priebezne,

neodkladdm ich na poslednt chvilu 123456
41. ak potrebujem, spoluziaci/kolegoviami pomoézu 1 2 3 4 5 6
42. na u¢enie mam vytvorené vhodné podmienky

(priestor, ticho, osvetlenie) 1 23456

V tomto dotazniku si nemusime spocitat’ skore, ako sebahodnotiaci nastroj sluzi skor na to,
aby sme si uvedomili, ¢o vSetko pre seba moZeme robit. MdéZeme sa zamysliet' nad tym, ¢i

.....
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PRILOHA 1 PRACOVNY LIST NA SEBAPOZNAVANIE
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PRILOHA 2 PRACOVNY LIST NA SOCIALNU OPORU
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V ramci starostlivosti o seba predstavuje vyznamnu rolu socialna zlozka. Podiela sa na nej nas systém
socialnej opory. Vacsina z nas ma svoj systém socialnej opory, ale malo ho vyuZivame. Vyskusaj si
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PRILOHA 3 PRACOVNY LIST PRE OSOBNU STAROSTLIVOST O SEBA
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PRILOHA 4 PRACOVNY LIST PRE ZVLADANIE ZATAZE
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ZDENNY PLANOVAC

2

PRILOHA 6 PRACOVNY LIST TY

Moj tyzdenny ,self-care checklist”

Tu si mbies zapisaf €o si pre seba urobil/a potas jednotlivych dni v tyZdni. Ak sa checes v starostlivosti o seba
posuvaft d'alej, pokis sa ndjst si kaidy podveder vtomto tyidni 5 mindt na vyplnenie svojho checklistu.

pondelok utorok streda stvrtok piatok sobota
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fyzicka oblast
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Pytaj sa kamaratov v skupine ako sa o seba staraju. Pre kaZdu oblast mas 4 okienka
okienka umiestni jednu aktivitu, ktor od kamaratov zisti$. Kto bude mat prvy vyplnené vSetky
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