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Abstrakt

Psychosocialni rizika na pracovisti vyplyvaji z dideru a organizace prace, mezilidskych
vztahi na pracovisti a z vyvazeni pracovniho a rodinnghota. Jejich vliv se iive
negativié projevit na psychickém i fyzickém zdravi zé&stnance a maji prokazany dopad
na pracovni vykon, absentismus, fluktuaci, pracoasichopnost i Urazovost. Na zakiad
metodiky zpracované pro evropskou kathp@LIC 2012 ,Psychosocialni rizika na
pracovisti“ jsme mli moznost porovnat data uékolika riznych profesnich skupin.
V ramci kampa# byli hodnoceni zawstnanci socialniho a zdravotniho sektoru (1 456
dotazniki) a sektoru hotéla restauraci (467 dotazf)kStejné dotazniky pak byly pouzity
pro hodnoceni Urownpsychosocialnich rizik u zasstnand pivovari (552 dotaznik), u
BOZP a OZO specialist(97 dotaznik) a u hygienik prace (41 dotaznily mezi roky
2012 az 2016. V roce 2017 mohla diky grantové pielpm CR prol&hnout opakované
Seteni po 5 letech u zamstnané v sektoru sociéalnich a zdravotnich sluzeb (575
dotaznik).

Psychosocial risks result from job content and waiganization, interpersonal

relationships at work and also from work-life diree. These risks could negatively
influence psychological and physical health of esypkes and also work performance,
absenteeism, employees turnover, health incap@acityork and accidents rates. Based on
methodology prepared for European campaign SLIC22Msychosocial risks at the

workplace” we analyzed data from employees in ciffié professions. The campaign ran
in health sector, including social care (1456 qoestires) and the hotelmand catering
services (467 questionnaires). The same methodohapy used for psychosocial risks
analysis between employees of breweries (552 aquewires), OHS specialists (97
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questionnaires) and work hygienists (41 questioesabetween 2012 and 2016. In 2017
the follow-up of health sector employees was redl{575 questionnaires) with a Ministry
Health support.

Psychosocialni rizika na pracovisti

V poslednich dob dochazi k vyraznym zémdm v charakteru prace a objevuji se nova
pracovni rizika. K&mto rizikim lIze vedle fyzickych, biologickychi chemickych rizik
fadit i rizika psychosocialni. Psychosocialni riz8@uvisejici s praci mohou byt zdrojem
pracovniho stresu stejfako jiné faktory pracovni z&te. Souviseji zejména s organizaci
prace a pracovni naplni, vztahy na pracovisti i mpracovist. Je prokadzano, ze vyskyt
téchto rizik na pracovisti ma negativni dopad na pgyke i fyzické zdravi zasstnané a
souvisi s niz§im pracovnim vykonem, zvySenym alsmen, zvySenym rizikem
pracovnich Urakza zvysSenou fluktuaci.

Psychosocialni rizika Ize ro&it na & hlavni ¢asti —¢ast tykajici se vlastni pracéast
postihujici mezilidské vztahy &ast pokryvajici slathi prace a soukromych aktivit.
Podrobjsi ¢clereéni Ize nalézt u Sstové zdravotnické organizace, a to do celkem 10
oblasti:

1. Charakter prace — prace neumgdilije variabilitu ¢innosti a vyuZziti pracovni
kvalifikace, neni jasna jeji smysluplnost, je nutiadta komunikace s néoym
internim i externim klientem, apod.

2. Pracovni za€z, pracovni tempo —velmi vysokéci velmi nizké pracovni tempo a

pracovni intenzita, nutné gini ¢asovych termif, omezend moznost vlastniho

rozhodovani.

Pracovni rozvrh —nepravideln&i necekané srny, na:ni prace, apod.

Kontrola prace —nemoZznost kontroly/spoldasti ze strany zagstnance.

Prostiredi a vybaveni -nevhodné pracovni nastroje, iizeni a vybaveni,

nevyhovujici pracovnim prasdi z hlediska typu prostor, asleni, hluwnosti,

apod.

6. Firemni kultura - atmosféra ve firy Grover komunikace, podporatipreSeni
problémi, apod.

7. Mezilidské vztahy na pracovisti -vztahy s kolegy, natzenymici podrizenymi,
mozné Sikana, nasiti obt¢Zovani, socialni podpora ze strany Zamavatel&ii
koleq:.

8. Uloha ve firmé - odpowdnost za ostatni zarstnancesi hmotna odposdnost,
nejednoznéné postaveni ve firt apod.

9. Kariérni postup - nemozny nebo nejisty kariérni postup, natil@egimérené
povysenii sniZzeni pracovni pozice, nizka socialni Gropeace.

10. Sladéni prace a soukromi nemoznost slaghi pracovnich a soukromyemnosti,
nizka podpora ze strany rodiny, dvoukariérové mighdeapod. [4]

ok ow
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Pokud se na pracovisti zvySuje celkova nespokofemezi zamistnanci, objevuje se
absentismugi presentismus, pracovnici podavaji horsi pracosjkion, pak dvodem
mohou byt pra¥ psychosocialni rizika. Jejich dopad lze pozorovata pracovni
arazovosti, kratkodobé nemocnastv negativnim socialnim chovani na pracovisti, mez
které fadime Sikanu, mobbing (Sikana ze strany kiledpossing (Sikana ze strany
nadizeného), nasilti zneuzivani. Na uUrovni jednotlivce se mohou prijgoruchy
duSevniho i fyzického zdravi, jako je Unava, Uzkapresivni fiznaky, bolesti hlavy,
buseni srdce, zvySeny krevni tlak, poruchy spapkaenaky syndromu vyheni.

PrestoZe platna legislativa pojem psychosociélnichik rinezna, zjiz stavajiciho
legislativniho ramce lz€asté&né odvodit povinnost kazdého zéstnavatele vSechna
rizika omezovat $ jejich vzniku a praci pzpasobovat paebam zaréstnané (Zakonik
prace), neumoznit ipmou ani nefimou diskriminaci ¢i obtZovani na pracovisti
(Antidiskriminani z&kon). Zakon o ochrarnverejného zdravi a navazujici provad
vyhlaSka nastavuji pravidla proiazeni prace na smy, monotonni prace a prace pod
casovym tlakem vramci kategorizace praci pod fa&ktorpsychické zéfe. Jako
dobrovolné a pro zagstnavatele z dlouhodobého hlediska jednomé@rinosné je snazit
se o zlepSovani pracovniho piesti, pracovnich podminek, kultivaci vztata pracovisti

a tim docilit lepSi pracovni pohody a efektivity.

Zavaznost psychosocialnich rizik je podloZzena mshai zjiS€nimi Evropské agentury
pro bezpénost a ochranu zdravitippraci (EU-OSHA), ktera na zakladprizkumu
verejného migni uvadi, Ze vice nez polovina vSech Zamané povazuje stresippraci

na svém pracovisti za obvykly. [1]

Ceska data tykajici se zvySené psychickézeaha pracovisti dle evidence kategorizace
praci (KaPr) uvagi, ze 22 % vSech za¥stnana je v kategorii 2 a vyssi. Mira vyskytu
Sikanyc¢i nasili na pracovisti se dléanych pfizkumi rizni — od 12 % (SLIC 2012)es

21 % (phzkum STEM/MARK 2013) az po 32 % vyskyt Sikany zeasy nadizeného
(bossing) zji&ny v ramci projektu Stres, deprese a zivotni stylGeské republice*
provedeny v roce 2014 1. BFStejna studie uvadi az 31 % vyskyt depresivnfampki,
piicemz standardni zdravotni data pgreskou republiku se pohybuji kolem 4 %. Na
komplexni analyzu psychosocialnich rizik na prast\iyla zamdiena studie SLIC 2012,
ktera v ramci celoevropské kamgahodnotila jejich Urowve v sektoru zdravotnich a
socialnich sluzeb, v sektoru hdiel restauraci a v sektoru dopravy. [3, 5]

Metodika

Pro hodnoceni situace pouzivame baterii dotdznikenych jednak pro zafstnavatele
(objektivni rizika na pracovisti, sledovani nemostia fluktuace, prevence stresu), jednak
anonymni dotaznik pro zastnance. Zejména tento dotaznik vystihuje situaei n
pracovisti a pokryva zakladni spektrum psychoso@él rizik. Tyto dotazniky jsme
zpracovali v roce 2012 pro geby kampa#é SLIC 2012. Dotazniky byly po ukeéani této
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kampar aktualizovany a zgsreény. Pro poteby opakovanych Seni je ovSem nutno
vzdy vyuzit stejny typ dotazniku. ®lvarianty jsou k dispozici na webovych strankach
SZU jako metodika k hodnoceni psychosocialnictk iz pracovisti. [2]

Tabulkaé. 1: Dotaznik pro za#stnance anonymni §@odni verze)

Otéazka ANO | NE

1. | VyuZivate pi praci svou kvalifikaci a své schopnos

2. | MaZete se samostatnozhodovat o zjsobu prova#hi své prace

3. | Je VaSe prace zajimava a vede Vv dalSimu vzdlavani’

4. | Je Vas pracovni vykon spravediliodnocen

5. | Mate @i svém zamstnani dostate asu pro rodint

6. | Mate dobré vztahy se svymi spolupracovnikyigete se hadnspolehnout

7. | MiZete se pripad poteby spolehnout na pomoc svého Zamavatele

8. | Stara se V&S zafstnavatel o odstréni vSech bezpgmostnich rizik nepracovisti’

9. | Domnivéte se, Ze je VaSe zdravi na pracovisti teiskachraréno”

10. | Vyskytuji se na VaSem pracovisti situace (okolnagiélosti) jako je nasitii
Sikana?

NasSe pracovisgttuto metodiku jiz vyuzilo nadkolika raiznych pracovisticldi profesnich
skupinach, a to jak v ramci kam@aBLIC, tak i nezavisle na této kampani. Ndwla

v roce 2017 zopakovana gati na pracovistich ze sektoru socialnich a zdrasltsluzeb,
ktera se ztastnila jiz mivodniho projektu v roce 2012. Ziskand data jsoundbv
piednmeétem tohoto séleni.

K vyhodnoceni dotaznikbyly pouzity tabulky a grafy v programu Microsé&xcel 2010.
Vysledky jsou vyjageny v procentech. Ke zji8ti statistické vyznamnosti u opakovanych
Seteni byl pouzit Chi kvadrat test nebo Fisherexaktni test, i zvolené hladia
vyznamnosti p=0,05.

Vysledky

V rdmci kampa#é SLIC 2012 bylo v sektoru hotela restauraci (SLIC 2012 H+R)
vyhodnoceno 467 dotazriila v sektoru zdravotni a socialni sluzby 1456 dutdz(SLIC
2012 Z+S). Ve stejném roce byly dotazniky admioiginy i mezi pracovniky pivovar
(Pivovary 2012, 552 dotaznik V dalSich letech jsme dotazniky pouZili na hookrd
arovre psychosocialnich rizik u skupiny hygiefiiprace (HP, 2016, 41 dotazf)k
specialish v bezpénosti a ochratizdravi i praci (BOZP, 2015, 40 dotaznjk
specialist BOZP — zamistnané Ministerstva vnitra (BOZP MV, 2016, 57 dotazinik
a vSeobecnych praktickych léka(VPL, 2017, 20 dotazni. Fripojeny jsou i Udaje
z opakovaného Seni na pracovistich sektoru zdravotnich a socilsiigZeb.

V nasledujicich &kolika grafech jsou znéazo¥ny ziskané hodnoty nejlépe a négh
hodnocenych otadzek z ,Dotazniku pro zatnance“. Mezi nejlépe hodnocené otazky
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2%

napic¢ sektory a profesemi pgaidotaz hodnotici vztahy na pracovidtlate dobré vztahy
se svymi kolegy?(Graf ¢. 1), kdy stoprocentnsouhlasi skupina |ékia ostatni profese
jsou v rozmezi 81— 95 % souhlasnych odjatbv | ve skupihze sektoru zdravotnich
a socialnich sluzehistava toto hodnoceni stale vysoké i po 5ti letéerialu (91 %).
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Graf¢. 1: ,Mate dobré vztahy se svymi kolegy?* (ANO v %)

SLIC 2012 H+R — kampaSLIC 2012, sektor hotely a restaurace (467 dotagni

SLIC 2012 Z+S — kampaSLIC 2012, sektor zdravotni a sociélni sluzby Gld&taznik)

Z+S 2017 — opakované sehi v sektoru zdravotnich a socialnich sluzeb feeeh (575 dotaznil
Pivovary — zamstnanci pivovad v roce 2012 (552 dotazniik

HP — hygienici prace, 2016 (41 dotazilik

BOZP — specialisté v bezfr®sti a ochraa zdravi @i praci, 2015 (40 dotaznif

BOZP MV - specialisté v bezfmmsti a ochra# zdravi @i praci, zangstnanci Ministerstva vnitra, 2016 (57
dotaznik)

VPL — v8eobecni prakti 1ékat, 2017 (20 dotaznik

Naopak nejbre vnima ¥tSina profesi ohodnoceni své prace, ieba dotaz,Je vas
pracovni vykon spravedl® hodnocen?“ odpowdélo kladre pouze 39 — 68 %
dotazovanych. Zde je rozhatlmajimavym zji&nim, Ze minimalni i maximalni hodnotu
v této otazce zaujima jedna profesni skupina (B€ERialisté), ovSem jedna se o skupinu
sloZzenou z jednotlivic z iznych pracovi§ a riznych forem pracowpravnich vztah.
Pfekvapivou informaci pak tiZze byt i skuténost, Ze ze skupiny vSeobecnych praktickych
lékat se citi spravedlivohodnoceno pouhych 58 % osob (Gra?).
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Graf¢. 2: ,Je V&S pracovni vykon spravedlirodnocen?* (ANO v %)

Jako dalStasténé negativie hodnocenou oblagadime odpogdi naotazku ,Mate pii
svém zaristnani dostatekfasu pro svou rodinu?:Zde se hodnota pozitivhich odpol
pohybuje mezi 59 — 88 %. Jako nejvéeso naranou hodnoti svoji profesi zafstnanci
pivovar, jen o &co lépe vnima tuto skuteost skupina léka. Znatelt 1épe vnima
dostatekéasu pro rodinu skupina hygiefiilprace atast&n¢ i BOZP specialisté. (Graf.
3).
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Graf¢. 3: ,Mate i svém zamstnani dostate&asu pro svou rodinu?“ (ANO v %)

Zavazna problematika tykajici se psychickéhfyzického nasili na pracovisti a ohrozeni
Sikanou, & jiz ze strany nadizenychci kolegi, byla v pivodni verzi dotazniku pouZitém
v kampani SLIC 2012 sl@ena v jedné otazcg\yskytuji se na VaSem pracovisti situace
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(okolnosti, udalosti) jako je nasilé Sikana?), ovSem v aktualni verzi dotazniku je jiz
rozcklena do 3 jednotlivych otazekVyskytuje se fi vykonu prace ohrozZeni slovnim
a/nebo fyzickym nasilim?“, ,Vyskytuje se na VaSeatqvisti Sikana od nazenych?“a
»Vyskytuje se na vaSem pracovisSti Sikana ze strapglupracovnii?). Proto je
vyhodnoceni rozgleno na 2¢asti (Graf¢. 4, tabulka¢. 2). Faktem @stava, Zze nulovou
Sikanu potvrzuje pouze skupina lé&kaa to jen ze strany kolég nikoli ze strany
nadizenych a zarovese tataz skupina citi nejvice ohrozena slowiifyzickym nésilim

— ve 43 %. DalSi skupinou vyrazwhrozenou nasilindi Sikanou jsou hygienici prace —
kladré odpowdélo 26 % z nich. U skupiny Z+S 2017 po 5 letech hytauzita ivodni
verze dotazniku s otazkou ,Vyskytuji se na VaSeatqvisti situace (okolnosti, tdalosti)
jako je nésilki Sikana?*”, kde doSlo k mirnému vzestupu souhlasogpowdi (z 14 % na
17 %).
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Graf¢. 4: ,Vyskytuje se na VaSem pracovisti situace jaksili¢i Sikana?“ (Ano v %)

Tabulkaé. 2: OhroZeni nasilim a Sikanou (ANO v %)

Ano v %

BOZP MV VPL
Ohrozeni slovnim/fyzickym nasili 37 43
Sikana od niazenyct 29 10
Sikana- spolupracovni 11 0
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Z opakovaného Setni podnik v sektoru zdravotnich a socialnich sluzeb vzedjianava
zjisteni. Zaznamenali jsme statisticky vyznamné rozdil\38 otdzek. U otazky. 1
»VyuZivate @i praci svou kvalifikaci a své schopnosti?*kde doslo k navySeni souhlasu
z 87 % na 93 % (p<0,05), u otazky?2 ,M iizete se samostafimozhodovat o zfisobu
provadni své prace?’ u které se zvysil pet kladnych odpasdi o 10 % - ze 77 %
na 87 % (p<0,05) a u otazky 4 ,Je Vas pracovni vykon spravediivhodnocen?’; kde
doslo ke zvySeni z 54 % na 63 % (p<0,05) — viz Tkeb& 3, Graf¢. 5.

Tabulka¢. 3: : Statisticky vyznamné rozdily ve skupitr+S (12 podnik) po 5 letech
Otazka Z+S 201. | Z+S 201 p

Vyuzivate pi praci svou kvalifikaci a své schopnosti? 87 % 93% <0,05

Muzete se samostatnozhodovat o zjsobu provaghi své prace?7 77 % 88% < 0,05

Je Vas pracovni vykon spravedlikodnocen? 53 % 64 % < 0,05
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Graf¢. b: Statisticky vyznamné rozdily ve skupit+S po 5 letech

(otazkac. 1: ,Vyuzivate i praci svou kvalifikaci a své schopnosti?*,

otazkag. 2: ,Muzete se samostatnozhodovat o zjisobu prova#nhi své prace?",
otazkag. 4: Je V&S pracovni vykon spravedlihodnocen?)
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Zavér

Metodika analyzy psychosocialnich rizik na practyiipravena pro kamgaSLIC 2012
dokaze pokryt celou$iproblematiky této oblasti. Toto &éni, ve kterém jsme se snazili
odlisit uroveir psychosocialnich rizik diznych profesnich skupin, tuto skétestcastene
nazn&uje, napiklad pocity ohroZeni nasilim u profesi jednajickcharénym externim
klientem (pacientem, kontrolovanym subjektem) uait@k specialisi bezpénosti a
ochrany zdraviip praci a hygienik prace ovSem spiSe potvrzuje navazanost probleynatik
na dané pracoviSta pracovni kolektiv.

Mnohé zajimava zjighi piinesla i opakovana eni na pracovistich v sektoru zdravotnich
a socialnich sluzeb, kde doslo celkdse zlepSeni Urowntéchto rizik. Ric¢inou €chto
vysledki je zejména fistup vedoucich pracovrila jejich kvalitni pée o zamistnance.
Podrobujsi vysledky z opakovanych $ehi budou pedmétem samostatného &dni po
kompletaci finalni zpravy z grantového projektu.

Podpdeno MZCR — RVO(,Statni zdravotni Gstav — SZU, 75010330%)
Podpdeno dotanim programem MZ ,Narodni program zdravi — Projgkbglpory
zdravi“, 10714, Psychosocialni rizika v sektoruazatnich a socialnich sluzeb.
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