VIII. roénik mezioborového seminare diabetologickych tymi s psychiatry a
psychology 13. — 14. brezna 2015, Hotel Belvedere, Praha 7

Zprava ze seminare

VIIl. roénik mezioborového setkani diabetologickych tymu s psychiatry a
psychology se v tomto roce konal 13. a 14. bfezna, opét na stejném miste,
v Praze, v pfijemnych prostorach hotelu Belveder.

Nosnym programem seminare byl syndrom vyhofeni. V celosvétovém méfitku
diabetologové ,vyhorfi“ asi v 45%. Jsme priblizné v poloviné mezi ostatnimi
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dermatologové (37%). Za nejCastejsi pfiCinu vyhoreni udavali diabetologové
priliS byrokracie a délku Casu straveného v praci. Nejméné nam vadi vztahy na
pracovisti.

Seminar byl v patek vénovany nam, poskytovatellim zdravotnické péce,
v sobotu nemocnému s chronickou nevylécitelnou nemaoci, s diabetem.

Recnici i moderatori workshop( pfipravili kvalitni program zddrazfiujici varovné
body, kterych bychom si méli zav€asu vSimat u sebe i u svych nemocnych.

V pétek jsme mezi sebou uvitali dékana strojni fakulty CVUT Praha, prof. M.
Valaska, ktery nam ukazal, Ze syndrom vyhoreni nepostihuje jen zdravotniky.
Jeho receptem proti vyhoteni je tviréi ¢innost ve vice oblastech, které Ize
stfidat. Vyplati se byt nadCasovy, pokorny a ne malicherny a vztahovacny.

Dovoluji si doslovné seradit deset bod, které zarucené vedou k vyhoreni, jak
nam je popsala PhDr. Tamara Hrachovinova, PhD z FF UK a IKEM: 1.
Ignorovani, 2. Bagatelizace, 3. Posilovani negativ, 4. Nevidé&ni pozitiv, 5. Cerno
— bilé mysleni, 6. Ztrata smyslu, 7. Odmitani socialni opory a relaxace, 8.
Zajidani /emoce zacpat/, 9. Cokolada ANO! Casto a hodné! 10. Utopit negativni
emoce Vv alkoholu (Slaftrurik).

PhDr. T. Hrachovinova citovala Freudenbergera a Northa, ktery rozdélil proces
vyhoteni do fazi. Cim dfive je rozpozname (u sebe nebo u nasich nemocnych),
tim |épe zabranime ,totalni zkaze".

PhDr. Sarka Slaba, Ph.D z III. interni klinika 1. LF UK a VFN Praha, hovofila o
vyhoreni nas profesionall. VSichni jsme si uvédomili, jak ¢asto se o syndromu



vyhoreni nyni hovori, ¢asto nepravem. MliZe jit jen o vymluvy na nedostatek
asili. To je potifeba odliSovat. Ostatné jsme si vSichni pfitomni mohli otestovat
svoje vyhoreni. Mgr Pavel Brenkus z FN Plzen nas nechal vyplnit 2
certifikované dotazniky. VSichni jsme prosli, vyhofeni rozhodné nejsme, mozna
jen unaveni.

Dr. Slaba nam predlozila navod jak rozpoznat syndrom vyhoreni od deprese.
Deprese ma negativni dopad na aktivity, miva sezonni vyskyt, nemocny miva
poruchy spanku. Sice usne, ale ¢asto se v noci budi. Depresivni nemocny méa
tendence se sdm obvifiovat. Syndrom vyhoteni negativné plsobi hlavné na
mysSlenky a pocity spojené s profesi, nikoliv na samotnou praci. Postizeny
obtizné usina a obviniuje spiSe své okoli nez sebe. Dr. Slaba

seradila protektivni faktory, které nas ochrani od vyhoreni. Patii sem:
dostateCna asertivita, schopnost relaxovat, dovednost vhodného time-
managementu, pracovni autonomie, pestrost prace, vira ve vlastni schopnosti a
dostatek optimismu. Podle dr. Slabé predejdeme syndromu vyhofeni pokud
se naucime fikat ne, stanovime si své priority, budeme délat pfestavky ,
dokazZzeme zpétné analyzovat kritické situace, budeme umét vhodné doplnit
energii, nebudeme odmitat nabizenou pomoc, budeme udrzovat kontakty i mimo
pracovni tym a znovu v sobé objevime svou vasen.

Sobota zacala spole¢nou prednaskou MUDr. Jany Komorousové, Ph.D.
(Plzen) a Mgr. Pavla Brenkuse, ktefi se zabyvali rozdilem mezi
nespolupracujicim a vyhorelym pacientem.

Zpravu ze seminafe ukoncuji vyhodnocenim dvou workshopd.

Jak na vyhorelého pacienta: prvnim krokem je na moznost syndromu vyhofeni
vibec myslet. Pomohou nam dlouhodobé vztahy a informace, které o pacientovi
mame. MUzZeme pomoci, ale zodpovédnost za feSeni vyhoreni je na pacientovi.
Rozhodné pomize nemocné motivovat v |é¢bé, podporovat je ve zménach
Zivotniho stylu, umoznit jim vzajemné setkavani s ostatnimi pacienty (rekondi¢ni
pobyty!), nabidnout jim kontakt na psychologa.

Jak na vyhorelého Iékare: |ékaf se musi naucit pracovat se svymi emocemi,
nebat se ukoncit spolupraci, spole¢né si s pacientem vyjasnit, co od nas pacient
chce, ale také, co my budeme chtit po ném. S pacientem nesmime bojovat, ale
spide tandit! Je vhodna flexibilita cil(l a ptat se sebe, co mé zlobi, na co mam
vztek.



Pévné verim, ze ndm pouceni se seminare dlouho vydrzi a s chuti vykroCime do
udalosti pristich, profesnich i osobnich.

Jiz nyni se téSim na setkani na IX. seminafi, ktery bude vénovan bolesti ve
vSech podobach, jak se s ni setkdvame na diabetologickych ambulancich. Misto
obvyklé, hotel Belveder, Praha, Cas 11.-12.3.2016
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