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VZTAH JAKO SLAPACI KOLO
NEBO BEZEDNY KELIMEK?

Mohlo by se zdat, Ze psat predmluvu k publikaci o mentoringu v pozici ¢loveka,
ktery se profesné vénuje reseni konfliktd v mezilidskych vztazich, bude obtizné.
Skrze tento profesni mikroskop je totiz témér nemozné v nich nevidét jen sama
uskali a tézkosti. Kupodivu to ale neni muj pripad. Naopak, ja méam divod k vel-
kému nadseni!

Jako ¢lovék s hlubokymi koreny v pomahajicich profesich ocenuji kazdou snahu vy-
uZivat v nasem osobnim a profesnim rlstu pro posilovani nasi odolnosti a kalibraci
nastroje, které vynikaji svoji prirozenosti, nejsou ni¢im nahraditelné a jsou soucasné
béZné& dostupné. Jednim z nich je vztah ve vSech svych podobéach - od neformalnich
pratelstvi a rodinnych pout az po vztahy mocensky asymetrické a siln€ formaini.

Praveé vztah je srdcem mentoringu. Vztah, ktery je osobni, dobrovolny, av§ak vznika
s jasnym cilem - dosahnout predem dohodnutych vysledk(. Na prvni pohled se
maze zdat, Ze mentoring neprinasi nic objevného, Ze je to pomysiné Slapaci kolo,
které znovu a znovu objevujeme a jsme fascinovani tim, co dovede. Do jisté miry
to tak je. Nicméné mentoring neni ledajakym Slapacim kolem. Je zdrojem diimysiné
recipro¢ni podpory, kterou zaklada na vztahu bezpe¢ném a laskavém, vztahu, ktery
respektuje specifika svych nositeld véetné jejich dovednosti, Zivotnich zkusenosti,
ale také potreb vzajemného uceni. Vznika a udrzuje se v podminkach, které jsou
regulovany, nejsou dilem nahody, ale presto svym ucastnikiim a Gcastnicim umoz-
nuji jisty stupen svobody. V idealnim pripadé se vyznacuje vyvazenou participaci,
Vv niZ se ani jedna ze stran neschova a svij zisk si musi tvrdé zaslouzit. Ve své ryzi,
funkéni podobé pripomina vztah mezi rodi¢em a ditétem, ktery vynika prirozenym
ucenim a ma potencial utvaret osobnost jak ditéte, tak rodi¢e. Bez nadsazky Ize
Fici, Zze potencial vztahu v mentoringu je prakticky neomezeny. Je silny, originalni,
je spole¢nym dilem téch, kteri se ho ucastni.

O co vsak vétsi potencial mentoringovy vztah ma, o to vétsi naroky vznasi na bez-
peci svych ucastnikd a Ucastnic, transparentnost, férovost, otevi‘enost a vzajemnou
odpovédnost i za to, co Gcastnici a Ucastnice vztahem spolecné vytvareji. Pro tyto
kladené naroky se mentoringovy vztah stava také zna¢né krehkym.

Pojdme se tedy ponofit do ¢teni predlozené publikace a pokusme se najit pomysiné
dno bezedného kelimku... Bude to objevovani bez konce, a pravé v tom spociva to
fascinujici kouzlo vztahu... Dékuji autorkdm a autordim, Ze nam tuto cestu umoznili!

Katetina Samalova
Ombudsmanka Univerzity Karlovy






UvOD

ve zdravotnictvi informace a kontext, které jim v této - podle naseho nazoru vice
nez potrebné - ¢innosti mohou napomoci. Na psani a celé pripravé textu se podi-
lel primarné tym projektu Kultimed - Kultivace (vztaht, prostredi a podminek)
mediciny, jehoz cilem je zlepsit pracovni podminky a vztahy lékarek a Iékard, a to
zdaleka nejen téch mladych, kteri se pravem stéle vice hlasi o slovo.

Medicina je extrémné narocény obor - odborng, fyzicky, mentaln€ i ¢asove€ - a je
v zajmu vSech, aby se pacientlim a pacientkdm vénovali profesionélové a profesio-
nalky majici ke své pracii odpocinku (a dal$im povinnostem, nezridka rodi¢ovskym
a ostatnim pecovatelskym) potiebné podminky. A pravé mentoring je podle nas
uziteCnym prostifedkem na této cesté k prosazovani lepsich podminek a vztaht
v mediciné a zdravotnictvi viibec.

Projekt Kultimed se soustredil na Iékarky a Iékare, proto i tento text sméruje v prvni
radé k nim. Prinosny vsak mGze byt i pro dalsi osoby pUsobici ve zdravotnictvi bez
ohledu na obor. Soucasné jsme si intenzivné védomi, Ze to nejsou zdaleka jen lékari
a lékarky, kdo potrebuji profesionalni podporu, ale i osoby na pozicich zdravotnich
sester a bratrli a mnohych dalSich, které se skryvaji pod onim nepfili§ Stastnym
(,negativnim”) oznacenim ,nelékarské zdravotnické obory” ¢i profese. Nékde je vsak
vzdy zapotrebi zacit a kruh docasné pretnout, a Iékarské pozice jsou, doufejme, jen
odrazovym mustkem pro ty dalsi. Jinymi slovy v tomto textu se koncentrujeme na
mentoring v mediciné, ale jsme presvédceny/i, Ze jeho vyuZiti je mnohem Sirsi a ze
muzZe byt prinosny v celém zdravotnictvi, a pokud jde o nékteré informace, postupy
a Sirsi souvislosti, tak i za jeho hranicemi smérem k pomahajicim a mnohym dalSim
profesim. MlZe tak jist€ byt jakymsi voditkem ¢i zdrojem informaci o mentoringu
bez ohledu na dalsi rozliseni.

Pro koho je tato prirucka uréena? Jde hned o nékolik riznych skupin anebo aktérd

a aktérek, jimz by v jejich préaci ¢i zamérech mohla, a doufame i méla, napomoci.

Jedna se o:

> mentory a mentorky, at uz aktualni, budouci, ¢i ¢isté potencialni,

> zastupce a zastupkyné organizaci nebo organizac¢nich celkd ¢i uskupent, které
zvazuji anebo jiZ realizuji mentoringové programy (napf. nemocnice, Ustavy,
kliniky, oddélenti, vysoké skoly, zajmova sdruzeni apod.),

> odbornou i laickou verejnost zainteresovanou v otazkach mentoringu.

Mentoring v této priru¢ce nahlizime v mnoha smérech komplexnéji - nejen jako
nastroj individualni ¢i skupinové profesni podpory a rozvoje, ale sou¢asné instru-
ment, ktery, je-li spravné vyuzivdn, ma i predpoklady pro strukturalni obmény
a zmény ve zdravotnictvi. V. mentoringu kromé toho vidime potencial pro prosa-
zovani faktické rovnosti ve zdravotnictvi. | proto v ném akcentujeme genderovy
rozmér, aviak dluzno upozornit, Ze ani tento neni jediny a mentoring by mél byt



veden participativné a inkluzivné i s ohledem na dalsi (minoritni) charakteristiky
a jejich praseciky (viz tzv. vicenasobna diskriminace napr. kvdli véku, etnicité apod.),
které ve vysledku mnohdy znamenaji znevyhodnéni ¢i primo diskriminaci danych
osob. Nejen genderova senzitivita a kriticka reflexe tak hraji v mentoringu v na-
Sem pojeti klicovou roli, véetné edukace vSech zapojenych v téchto otazkach. A tak
i proto vznikla tato prirucka.

Na psani celého tohoto textu se podilel pomérné Siroky tym oborové spadajici jak
do mediciny a zdravotnictvi, tak do sociélnich a humanitnich véd, zejména socio-
logie. Tato dil¢i oborova rozriiznénost je ¢astecné reflektovana i v prezentovaném
vysledku nasi prace. RGzné pohledy na mentoring a zkusenosti s nim tak mohou byt
cennym zdrojem poznani a multioborového pfistupu k jednomu a témuz tématu,

kterym je mentoring v medicing. VE€fime, Ze to neni na prekazku.

Jak tento text Cist a dale s nim pracovat? To je otdzka spiSe na ¢tenarstvo. Vézte
v8ak, ze samotny text kombinuje vykladovy text s dil¢imi ukoly, zajimavostmi, otaz-
kami, priklady ¢i dopliujicimi informacemi (v rameccich) tak, aby pokryval relativné
komplexné& zvolené téma, ale soucasné byl prakticky, inosny, podnétny a vytvarel
prostor pro opakované vraceni se (a reflexi) k tomu, co publikace obsahuje. Jedna
se totiz nejen o informace cisté praktické, tykajici se vymezeni a nastaveni mento-
ringovych programt, ale také problematizujici a podnécujici vlastni ivahu a hledani
vlastni cesty, jelikoz prezentovany model mentoringu a zplsobu jeho realizace neni
jediny mozny, ale spiSe jeden z vicero moznych.

Tento text neni vysledkem celé nasi ukoncené ,kultimedi” cesty - ani smérem k pi-
lotnimu nastaveni a evaluaci mentoringu, ani s ohledem na dalsi aktivity tohoto
obsahlého projektu. Pfejte nam proto mnoho sil a sledujte i dalsi vystupy nasi prace
na projektu, protoZze budou na sobé staveét a v mnohém se doplfiovat a navazovat...
A nakonec ani tento projekt zdravotnictvi jako celek jisté€ ,nespasi’. MiZe ale byt,
a snad i je, soucasti zmény a zmén, které nase zdravotnictvi potfebuje, aby bylo
nejen profesionalni, citlivé (ke vSem), ale také dlouhodobé udrzitelné jak perso-
nalné, tak v poskytovani kvalitni péce pro vsechny.

Prejeme mnoho zajimavého cteni a zdbavy pfi hledani (se) v mentoringu. Pokud
se na této cesté budete citit alespori tak zanicené (nemysleno medicinsky) jako nas
tym pfi pripravé, psani a dokoncovani tohoto spole¢ného textu, pak nase ani vase

cesta nebyla a nebude marna.

Autorsky tym
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AUTORSKY TYM

MUDr. Markéta Bloomfield, Ph.D.

Klinickd imunolozka a alergolozka zamé&rujici se na poruchy imunity u déti. Pracuje
na Ustavu imunologie FN Motol a 2. LF UK, je autorkou vice nez 50 védeckych pub-
likaci a resitelka nékolika vyzkumnych grantovych projektl. Dlouhodobé se vénuje
vyuce pregradualnich a postgradualnich studentt na 1. a 2. LF UK, pricemz klade
diraz na interdisciplinarni a komplexni pristup k pacientdm a rozvoj komunikacénich
dovednosti studentl a studentek.

Doc. MUDr. Barbora East, Ph.D., FEBS AWS

Pracuje jako chirurzka na lll. chirurgické klinice 1. LF UK a FN Motol, jeji dlouho-
dobou odbornou specializaci je rekonstrukce brisni stény a Iécba kyl (herniologie),
jimzZ se vénuje rovnéz vyzkumné, véetné aktivniho ptsobeni v European Hernia
Society (EHS). Kromé toho se systematicky zaméruje na komunikaci a vztahy v me-
dicing, nejen s pacienty, ale i v fadach zdravotnického personalu. Zasazuje se rovnéz
za rovné postaveni zen a muzl v mediciné a spoluzaloZila nezavislé uskupeni Zeny
v chirurgii.

MUDr. Filip Jakubov

Plsobi jako chirurg na lll. chirurgické klinice 1. LF UK a Fakultni nemocnice v Mo-
tole. Vénuje se rovné€z postaveni mladych lékart a Iékarek v medicing, i proto se
Ucastni mentoringového programu v rdmci projektu Kultimed - Kultivace vztah,
prostrfedi a podminek mediciny.

PhDr. Hana Marikova, Ph.D.

Hana Maiikova je védeckou pracovnici v Sociologickém Gstavu AV CR, v. v. i. Zamé-
fuje se na problematiku genderovych nerovnosti na trhu prace i ve sfére rodiny, na
kombinaci pracovniho a soukromého Zivota, rodinnou a socialni politiku, kvalitativni
metodologii. V soucasné dobé participuje na vyzkumu Kultimed, kde se podili na
jeho kvalitativni ¢asti - provadéni interview a jejich analyze.

MUDr. Dana Sochorova

Jako chirurzka pasobi v Krajské nemocnici T. Bati ve Zling, zamé&ruje se mimo jiné
na lécbu slinivky brisni a jater. Dlouhodobé se zajiméa o problematiku postaveni,
komunikace a vztah( v medicing, i proto se aktivné, i jako mentorka, Gcastni pro-
jektu Kultimed - Kultivace vztah, prostredi a podminek mediciny. Je také ¢lenkou
nezavislého uskupeni Zeny v chirurgii.
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PhDr. Sarka Tomova, MPH, Ph.D. et Ph.D.

V soucasnosti plsobi jako prednostka noveé vzniklého Centra rozvoje komunikaénich
a pedagogickych dovednosti na 2. LF UK a jako ombudsmanka pro studenty této fa-
kulty. Centrem jejiho zajmu je vyuka komunikace studentd a studentek vsech obort
na 2. LF UK, vyuka pedagogiky a edukace. Je garantkou kurzu Komunikacnich
a pedagogickych kompetenci, ktery se zaméruje na vyuku Iékard a jejich ziskavani
dovednosti jak ucit. Je ¢lenkou Pedagogia UK, poradniho orgénu rektorky UK.

PhDr. Mgr. Josef VoSmik, Ph.D.

Pasobi v Sociologickém tstavu AV CR, oddéleni Gender a sociologie, jako postdok-
torand. Mezi jeho odborné zajmy patri genderové a etické aspekty prace, péce a ze-
jména pomahajicich profesi - véetné mediciny a socialni prace. Kromé akademické
sféry pUsobil dlouhodobé i v neziskovém a statnim sektoru. Je absolventem obort
socialni prace, verejna a socialni politika a aplikovana etika. V projektu Kultimed
se zaméruje primarné na (genderové senzitivni) mentoring a kvalitativni vyzkum.

Mgr. et Mgr. Martin Zielina, Ph.D.

V soucasnosti ptisobi jako pirednosta Ustavu lékai'ské etiky a humanitnich zakladd
mediciny a zaroven jako ombudsman pro zaméstnance a zaméstnankyné na 2. LF
UK, kde garantuje zejména predméty zamérené na etiku, psychologii a sociologii.
Zabyva se sbérem a analyzou eticky spornych kazuistik z ¢eského medicinského
prostiedi, coZ povaZuje za slibny pristup, jak ve zdravotnictvi predstavovat uzitec-
nost socialnévédniho pristupu k prevenci a reSeni nejen mezilidskych probléma.
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l. CO JE A NENI MENTORING

Josef Vosmik

UvoD

Tato kapitola si klade pomérné nesnadny cil, a to byt jakymsi expozé do celého té-
matu mentoringu v obecnéjsich konturach, drive nez se budeme vénovat cilené(ji)
praveé mentoringu v medicin€ - i kdyz i zde se k tomuto kontextu vztahujeme. V textu
reflektujeme i nase dosavadni zkusenosti s mentoringem v projektu Kultimed - Kul-
tivace (vztah(, prostredi a podminek) mediciny.

Ona komplikovanost tkvi v tom, Ze text ,promlouvad” v rdznych fazich ¢i jejich
soucastech k ¢astecné odliSnému ctenarstu. Mnohdy jsou to primarné mentoru-
jici, jindy osoby, které se vénuji nebo budou vénovat koordinaci mentoringovych
program(, a nakonec jsou to i mentees, paklize se chtéji blize seznamit s tim, co je
v pozadi celého mentoringu a co mize obnéaset. V neposledni radé je to kdokoliv
jiny, komu se text nasi prirucky dostane do rukou. PFi ¢teni méjte, prosim, tuto
skute¢nost na zreteli.

Nazvy jednotlivych podkapitol jist€ naznacuji, co je jejich obsahem a komu jsou
patrné primarné uréeny: uvodni vSem zainteresovanym, nasledujici pak zejména
mentorujicim (a mentees), zavérecné pak spise koordinatorkam a koordinatordm.
Presto se tyto linky celym textem nutné prolinaji, protoZe mentoring i jeho realizace
jsou tymovy proces vedeny snahou o kultivaci prostredi (pracovniho, studijniho
atd.), kde ma byt uskutecriovan.

s

1. ZAKLADNI VYMEZENI A MOZNE ZAMERENI
MENTORINGU

ZAKLADNI DEFINICE

.Mentoring je proces, skrze néjz se dostdvd mladsim a méné zkusenym lidem (tzv. mentees)
podpory, rad a prdtelstvi, které jim maji umoznit nastartovat kariéru a uspét v pracovnim
Zivoté nebo ve studiu...

Jde o velice efektivni ndstroj podpory a rozvoje lidského potencidlu, a to jak v akademické
oblasti (na skoldch, ve védeé a vyzkumu), tak i v komercni sfére... [Mentoringové] programy
se zaméruji jak na profesni rozvoj a kariérni rdst zaméstnanct a zaméstnankyn, tak na

uspésné studium studujicich vysokych a dalsich skol.”

(Cidlinska, Fucimanova, 2018)
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I. Co je a neni mentoring

Mentoring patii mezi osvédcené zpUsoby, jak v rdznych profesnich oblastech, tedy
i ve zdravotnictvi a medicin€, pomoci juniornéjsim a méné zkuSenym osobam
v daldim rozvoji, v FeSeni jejich individualnich situaci a potfeb. Mentoring zaroven
pomaha institucim v jejich snaze o vytvareni a prosazovani rovnych prilezitosti
vSech zaméstnancd a zaméstnankyn ¢i studujicich v zavislosti na jejich schopnos-
tech, situaci a zajmu.

Tato forma podpory tak v sob€ nutné obsahuje rovinu (zpravidla plsobici syner-

gicky):

- individualni, kam patfi pfinosy pro mentees a mentorujici (viz dale),

- institucionalni, vazici se na konkrétni prostredi/organizaci/subjekt, kde je takovy
program organizovan, a

> systémovou, kam nélezi ¢etné prinosy pro celou odbornou ¢i jinou komunitu.

Mentoring je prosazovan i ze strany mezinarodnich a tuzemskych autorit a or-

ganizaci jako jedna z cest k vytvoreni otevirenéjsiho, kolegialniho a inkluzivniho
prostiedi pro vSechny.

Mentees diky mentoringu ziskavaji cenné rady a tipy pro svUj profesni rozvoj, men-
torujici zase ziskavaji informace o vyzvach, jimz celi mladsi generace. Velmi cenné
jsou v tomto sméru diskuse mezi mentees a mentorujicimi o sladovani jejich osob-
nich (véetné rodinnych) a pracovnich povinnosti (tzv. WLB, work-life balance), jez
mohou byt zejména pro mladsi pracovniky a pracovnice obzvlast naro¢né, kdyz
zakladaji rodiny ¢i pecuji o malé déti nebo dalsi osoby anebo Fesi jiné naro¢né
Zivotni situace.

Mentoring miZe byt zaméren na celou radu oblasti, které souviseji (nejen) s vyko-
nem urcitého zaméstnani ¢i jeho uzsiho zaméreni a specializace - napf. zdravot-
nictvi, a jesté konkrétnéji mediciny. Nejedna se nutné o sféru striktné ,pracovni”,
ale i souvisejici, odvijejici se od Zivotni faze dané osoby ¢i osob a vyse nastinénych
sladovacich potreb.

MOZNE ZAMERENI MENTORINGU

V nasem mentoringovém programu jsme na zacatku vyclenili nékolik hlavnich oblasti, v je-
JichZ ramci se mentoringovy vztah mize primdrné odehrdvat. Logicky je mozZné pohybovat
se soucasné v nékolika oblastech podle potreby dané/ho mentee/ho. [sou jimi zejména:
prakticky chod, provoz a vztahy v zaméstndni,

priprava na atestaci (kmenovad ci specializace),

pedagogické a jiné plisobeni na VS,

véda a vyzkum, vcetné Ph.D. studia,

sladovadni osobniho a pracovniho Zivota, vcetné pripadného rodinného Zivota,
zvladani obtiznych situaci v mediciné a mordini otdzky ¢i dilemata,

time management, sebemotivace a osobni rozvoj,

L A 2

psychohygiena, pocity pretiZeni a riziko vyhoreni.
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I. Co je a neni mentoring

Mentorujici i mentees na zacdtku vstupu do naseho mentoringového programu (blize viz
https.//kultimed.soc.cas.cz/cs/mentoring) vyplnili strucny dotaznik, ve kterém se vyjadrili
k tomu, do jaké miry vnimaji potrebu podpory v téchto oblastech (mentees) civ jaké mire
v nich dokdZou nabidnout svou expertizu (mentorujici). Situace kazdé osoby je vysoce
individudini a tyto vstupni informace mohou napomoci pri propojovani (,matching”)
konkrétnich osob v ramci okruhu mentorujicich a mentees, zejména v pripadé pdrového
mentoringu. Pomoci miiZe i profil mentora ¢i mentorky (viz ddle), kdy potencidini mentees
dokdZou na jeho zdkladé posoudit, zda je zaméreni a zdzemi dané mentorujici osoby pro
né relevantni ¢i vyhovujici jejich potrebdam.

2. TYPY A FORMATY MENTORINGU A JEJICH VYUZITI

Lze rozlisit nékolik zakladnich typd a formatd mentoringu, a to podle nékolika
hledisek. Patii sem zejména:

mira formalizace mentoringu: spontanni a formalizovany,

pocet zapojenych osob: parovy a skupinovy/tymovy,

misto/format setkavani: fyzicky, online, hybridng&,

¢asové uzpusobeni: pravidelny nebo ad hoc,

mira otevienosti skupiny: otevi‘eny a uzavieny,

slozeni skupiny: homogenni a heterogenni,

interni ¢i externi postaveni mentorujicich: interni a externi (mentorujici).

(2N 2 2 A

Podle miry formalizace mentoringu a vztahl v ném mdzeme odliSit mentoring
formalni (presnéji formalizovany) a neformalni (spontanni). Formaini méa jasné
stanovena pravidla, odehrava se obvykle v ramci mentoringového programu urcité
organizace Ci s jeji explicitni podporou (a financovanim) a vztah mezi mentorujici/m
a mentee/m je upraven pisemnou dohodou ¢i obdobnym dokumentem. Neformalni
koho profesn€ mladsiho a poméaha mu. Této neformaini podpory se vsak ze své
podstaty nedostava vsem juniornim osobam, které by o ni mély zajem, pripadné
ne ve vSech oblastech zajmu. Formalni mentoring je tedy vhodnym doplnénim
k neforméalnimu mentoringu, pripadné jeho nahradou. Nasledujici kategorizace
se tykaji zejména mentoringu formalniho.

Z pohledu poctu zapojenych osob mizeme vydélit mentoring individualni (parovy -
mentorujici a mentee). Déle rozliSujeme napr. mentoring tymovy, ktery je zaméren
na praci a rozvoj konkrétni skupiny pracovnikl a pracovnic urcitého tseku, oddélenti,
pracovisté apod. A nakonec vydélujeme mentoring skupinovy, kde se mize jednat
bud o setkavani Sirsi skupiny osob se zapojenim mentorujici/ho, nebo o setkavani
na peer principu, tedy kolegialng, s cilem sdileni zkuSenosti a podpory osob na
obdobné ¢i srovnatelné pozici.

Pri zohlednéni mista setkavani ¢i formatu Ize vyclenit setkani fyzicka (face-to-face,
tedy tvari v tvar), online s vyuzitim nékteré z komunikacnich platforem anebo
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hybridni, kterd kombinuji obé tyto formy podle ¢asovych a jinych moznosti za-
pojenych osob. Face-to-face mentoring mé radu prednosti, aviak s ohledem na
moznosti sladovani osobniho a pracovniho Zivota jsou i online setkani velmi efek-
tivni a skytaji moznost zapojeni osob z vicero region(, ¢i dokonce zemi. V praxi se
osveédcuje kombinace osobnich a online setkani. Zejména v Gvodnich sezenich, kdy
dochazi k rozvijeni vztahu, jsou totiz fyzicka setkani velmi prinosnd, nebot vytvareji
otevrren€jsi atmosféru.

V souvislosti s ¢asovym vymezenim/pravidelnosti mdzeme odlisit mentoring pra-
videlny, kdy se setkani odehravaji v predem stanovené period¢€ a ¢ase, anebo ad
hoc podle aktualnich potreb zapojenych osob, zejména mentees. Také u ad hoc
mentoringu by vSak méla existovat jasna dohoda, napf. o minimalnim poctu setkani,
aby nevznikaly pocity frustrace, nezajmu ¢i nevyuziti nabizenych kapacit.

Z pohledu otevrenosti mentoringového programu/setkavani Ize hovorit o mento-
ringu otevireném, kde existuje minimum vstupnich poZadavkd pro zapojeni (,niz-
koprahovy") a je mozné zapojit se i ,dodate¢né&”. Na opaéném konci je mentoring
uzavreny, kam patfi zejména kontinualni mentoringova spoluprace urcité skupiny,
tymu nebo péaru. VZdy je v tomto sméru zapotrebi dbat na to, aby setkavani pro-
bihala v bezpec¢né atmosfére podporujici otevienost komunikace a sdileni. Obé
varianty maji své prednosti i omezeni. Uzavieny mentoring vyzaduje z ¢isté praktic-
kého pohledu mit jiz na zacatku dostatecny pocet prihlasenych. Uzavrena skupina
poskytuje také vétsi pocit bezpeci a kontinuity. Otevieny mentoring miva naopak
vétsi dynamiku, jelikoz s novymi ¢leny a ¢lenkami se mize ménit i usporadani
a vztahy ve skupiné.

Z pohledu slozeni je mozné diferencovat skupiny (relativné) homogenni a hetero-
genni, napr. podle pohlavi, genderu, véku, typu pracovni pozice, seniority apod.
Opét zalezi na cilech danych setkani v ramci mentoringového programu (k cilam
mentoringu viz nasledujici ¢ast). Pravdépodobnéjsi jsou setkavani do urcité miry
homogenni, kdy mentorujici a mentees maji urcité ,téma”, profesni zazemi ¢&i zku-
Senosti, které je spojuji a vytvareji predpoklad pro sdileni s mentorujici osobou,
ktera se dokaze k danému tématu osobné vztahnout a vyjadrit na zakladé vlastnich
zkuSenosti.

V praxi je tedy zapotrebi predem zvazit vyse uvedené i jesté dale nastinéné moz-
nosti, jelikoz kazda z uvedenych forem ma své vyhody i omezeni. Maximalné je vsak
zapotrebi podporovat dostupnost mentoringu z pohledu geografického, ¢asového
mé&l byt kladen kromé SirSi zaméstnanecké populace zejména na znevyhodnéné
skupiny, které se setkavaji se strukturalnim znevyhodnénim ¢i neddvérou a diskri-
minaci, a mentoring jim tak mdize pomoci ziskat potrfebné dovednosti, sebeddvéru
a dalsi predpoklady pro profesni i osobni rozvoj a rast.
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3. CILE MENTORINGU A JEHO ODLISENI OD JINYCH
FOREM PODPORY

Mentoring neni zdaleka jedinou moznosti, jak pomahat v rozvoji a podporovat méné
zkusené zaméstnance a zaméstnankyné ze strany profesné zkusenéjsich koleg
a kolegyn. Vedle mentoringu uvadime také dal$i moznosti, které se vyuzivaji i ve

zdravotnictvi (srov. Simkova a kol., 2020):

> mentoring - viz vyse, systém podpory, pomoci a kolegialniho pratelstvi ze strany
zkuSenéjsich kolegli a kolegyn s cilem Sirsiho odborného a osobniho rozvoje,

> koucink - zpravidla kratkodobé&jsi, orientovany na dosazeni konkrétniho cile
(viz déle),

> supervize - zamérena na (idealné systematickou) reflexi chodu organizace (pro-
vozni) ¢i praci s urcitymi klienty a klientkami (pripadova) za podpory interniho
¢i externiho odbornika nebo odbornice,

> konzultace - vétSinou jednorazové ¢i na vyzadani s cilem pomoci s feSenim
konkrétniho problému ¢&i pti jeho predchazeni anebo nastaveni urcitého procesu
¢i projektu,

> vzdélavani a skoleni - cili primarné na ziskani védomosti a dovednosti, méné na
hlubsi osobnostni rozvoj a kritickou sebereflexi zapojenych osob,

> onboarding (vstupni zaskoleni) - systém proskoleni nové nastupujicich osob
a jejich seznameni se s chodem organizace a jejimi specifiky.

Mentoring byva zaménovan za jiné formy profesionalni spoluprace. Nejblize ma ke
koucinku. Pokusme se tedy jejich rozdily vymezit, tim se nam jisté podari poukazat
na to, co mentoring (ne)zahrnuje.

Mentoring Koucink

Sirsi zaméreni UzZ8i zaméreni

Spise dlouhodobéjsi Spise kratkodoby
Orientace na rozvoj Orientace na reseni
Sdileni zkusenosti Rozvoj kompetenci
Spokojenost, dlouhodobé&jsi smérovani Méritelné cile
Profesionalni vztah Profesionalni spolupréace
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Zatimco u kocinku lze aplikovat striktné linearni pristup: ,diagnostika-lé¢ba-vysle-
dek”, mentoring je dlouhodobéjsi proces hledani a nachazeni, kladeni si otazek,
které jsou Sirsi nez v pripadé koucinku, ¢asto i existencialni a presahujici ramec
aktualniho profesniho smérovani, profese ¢i vztahd na pracovisti. | proto je men-
toring dlouhodobéjsi a jeho vysledky nejsou bezprostiedné pozorovatelné nebo
v kratkodobém horizontu tolik patrné ¢i ovéritelné. To ovSsem neznamena, Ze ne-
existuji. Hlavnim ,nastrojem” je zde moznost sdileni zkuenosti a perspektiv, coz
soucasné vyzaduje i osobnéjsi vztah, nez je tomu v pripadé spise ucelové vyme-
zeného koucinku. Subjektivni spokojenost a ,spravny smér” jsou tak ukazatelem
toho, Zze mentoring funguje, jak ma. Proto je v ramci mentoringu podstatné hovofit

o tom, do jaké miry plni spole¢né stanovené cile.

Soucasné mentoring vyzaduje i zralejsi osobnost a vétsi zkusenosti na strané men-
tora ¢i mentorky. Pravé asymetrie zkuSenosti mezi mentee/m na strané jedné
a mentorem ¢i mentorkou na strané€ druhé je hlavnim odliSujicim znakem. Nemusi
to byt nutné vék, ale zejména to, Ze mentoruijici jiz ,néco podobného zazil/a" a mlze
nabidnout svoji perspektivu.

Naro¢néjsi uchopitelnost mentoringu (ve srovnani s dal$imi metodami) muze byt
jeho nevyhodou a zdrojem obcasné frustrace, pokud vztah a komunikace nejsou
skute¢né oteviené - to viak vyzaduje urcity ¢as. Uvodni faze mentoringu je v kaz-
dém pripadé o vzadjemném poznavani se, sdileni a tzv. ,formulovani zakazky”, tedy
toho, co mentee potrebuje primarné ,resit”, k cemuz se jesté dostaneme. | to se
vSak miZe ménit anebo takovychto ,zakazek” mulze existovat vicero.

I mentoring ma ale sva pravidla a obsah. Nejedna se o bezobsazné a bezcilné
setkavani se, které by drive ¢i pozd¢€ji vedlo k vycerpani a Unave jedné ¢&i obou
stran. Mentoring mé svdj cil, ktery by mél byt obsahem dohody/domluvy mezi
mentorujici/m a mentee/m. Mentoring neni nezdvazné pratelské posezeni u kavy
¢i vina, ale nemlze (zejména dlouhodobé) suplovat ani terapeuticky rozhovor,
protoZe to neni jeho smyslem a mentorujici k tomu zpravidla nemaji odpovidajici
kvalifikaci. Nemluvé o tom, Ze terapie se tyka skute¢né velmi hlubokych osobnich
otazek a vnitinich konfliktd ¢i problém zasahujicich mnohdy zcela mimo pracovni
sféru, nachazi se proto mimo smysl, cile a vlbec moznosti mentoringu. Techniky
vyuzivané v psychoterapii jsou do zna¢né miry vyuzitelné i v mentoringu (zejména
pokud jde o kladeni otazek), avsak tyto dvé formy profesionalni spoluprace a po-
moci nelze zaménovat. Mentoring nem(iZe terapii nahradit (a naopak).

Jak se rika, cesta je nékdy dllezitéjsi nez cil, a pravé to do urcité miry odlisuje
mentoring od koucinku. Koucink sleduje jasny a méritelny cil, mentoring je vice
procesem samotnym, sdilenim a reflexi - i ty jsou v3ak cilené a jdou vymezenou
trasou. Ani mentoring nema a nesmi byt bezcilny, ndhodny ¢i libovolny.
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4. EXTERNI A INTERNI MENTORING:
POTENCIALNI STRET ROLI

Mentoring miZe byt v zadsad€ realizovan ze strany osob internich, tedy ¢lent a Cle-
nek daného pracovisté, je-li takto vnitroorganizaéné zasazen a uskutec¢novan, anebo
ze strany externich mentorujicich, ktefi se sice pohybuji ve stejném ¢i pribuzném
oboru, av§ak nemaji formalni vazby na dané prostredi. Pripadné muze jit o kombi-
naci obou pfistupd, kdy ¢ast mentorti a mentorek je ,zevniti, ¢ast pak zvenci. Oboji
ma své pro a proti. To se ostatné tyka i okruhu mentees, kteri se mohou rekrutovat
z jednoho pracovisté (napr. fakulta, nemocnice, klinika), ale rovnéz prarezové

programy napfric¢ vice organizacemi.

Pokud je nadrizeny/nadfizena nebo skolitel/ka (v rdmci atestac¢ni pripravy i napfr.
Ph.D. studia) sou¢asné mentorem ¢i mentorkou, ma to své nesporné vyhody. Ne-
formalni ¢i kolegialni a respektujici vztah mdze v mnoha ohledech pomoci a mél by
byt spiSe pravidlem nez vyjimkou. Soucasné jej nelze zaménovat za formalizovany
mentoring, jak o ném piSeme zde, jakkoli s nim ma rozhodné mnoho spole¢ného,
a i nadrizeni/nadrizené ¢i skolitelé/skolitelky mohou jeho principy ve své praci
efektivné vyuZzivat.

Potencialnim problémem je zde hrozici stret zajma. Nadrizeny/nadrizend, skolitel/
ka ¢i osoby v dalSich pozicich maji totiz k dané osobé i jinak vymezeny vztah, ktery
zahrnuje napt. i dil¢i odpovédnost za ¢innost této osoby, hodnoceni jejiho vykonu,
rozdélovani a pridélovani prace, stanoveni odmén apod. Z pozice mentee/ho tak
muze byt logicky obtizné, az potencialné ohrozujici svérit se osobé€, kterd ma hie-
rarchicky vy$si moc a odpovédnost, s urcitymi pochybnostmi ¢i vnimanymi limity
na své strané ¢i na strané vedeni, véetne€ osoby mentora ¢i mentorky. Mentoring by
mél byt spojen s oteviFenosti a divérou v komunikaci, kterym vak dalsi ,role” vidi
mentees mohou branit, védomé i zcela nevédomky a podprahové praveé s ohledem
na mozné obavy z disledkd.

Svdj limit ma v tomto sméru i skutecnost, kdy je mentor/ka osobou interni, tj. pra-
cujici na shodném pracovisti. | tam mohou vznikat urcité obavy (opravnéné ¢i teore-
tické), napf-. z toho, Ze informace z mentoringu se tfeba (i nechténé) ,dostanou ven”
a poskodi danou osobu. Nékdy mze byt pohled externi osoby, kterd zna danou
profesi, specializaci a obtiZe, ale pracuje jinde, o to cennéjsi, protoZze ma moznost
srovnani a soucasné osobniho odstupu. Vnimanym limitem na strané druhé muze

byt neznalost pracovisté a chybéjici bezprostiedni vhled do dané situace. Obé
varianty maji své prednosti i rizika.

V réamci mentoringu je tedy zapotiebi vénovat pozornost mimo jiné t€mto okol-
nostem:

> role mentora/mentorky a mentees v kontextu dalSich vzajemnych vazeb,

- interni vs. externi mentor/ka.
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V kontextu ,dal$ich vzajemnych vazeb” je zapotiebi uvést i okolnost, ktera je v roz-
poru s mentoringovym vztahem, a tou je navazani osobnéjsiho, az partnerského ¢i
intimniho vztahu. Mentoring je ¢asto dlouhodobé&jsi a mlize se zménit az v jakési
pratelstvi, avSak presahne-li tuto kolegialné-pratelskou Uroven a vztah se stane
napf. partnerskym, pak jiz sotva miZe plnit i roli mentoringovou. Potom je samo-

zfejme zadouci takovy formalizovany mentoringovy vztah ukoncit.

Ostatné i dalsi, napr. pribuzenské vztahy mohou znamenat pro mentoring urcitou
prekazku, minimalné méni povahu cisté profesionalniho mentorského vztahu na
vztah ¢astecné odlisny.

Nastat mUze i situace, kdy chovani jedné ze stran neni korektni, spolehlivé ¢i zna-
teln€ prekracuje pravidla a zasady respektujiciho pristupu sdilené v daném socio-
kulturnim prostredi, véetné napfr. uplatiiovani moci, kontroly, natlaku, obtéZovani
apod. Pro tento pripad by méla rovnéz existovat osoba, na kterou se mentor/ka
¢i mentees mohou s takovou situaci obratit. Tyto eventuality jist€ nejsou Casté, ale
jsou realné mozné, proto povazujeme za vhodné explicitn€ je zde uvést.

Vsechny elementarni principy mentoringového programu je mozné (a zadoucf)
uvést v pravidlech ¢i v etickém kodexu, ktery je vstupem do mentoringu zavazny
pro vSechny zicastnéné osoby.

5. PRINOSY MENTORINGU PRO MENTEES

Mentoring je, jak jiz bylo uvedeno, velmi efektivni nastroj podpory profesné méné
zkusenych kolegyn a kolegti véetné studujicich. Paklize je skute¢né funkéni, je na-
vazan vztah s mentorem ¢i mentorkou a je vytvoren prostor pro bezpecéné sdilent,
kladeni otazek a hledani odpovédi. Jsou to primarné potieby mentees, které vytvari
zaklad a ramec pro smérovani a rozvoj mentoringového vztahu.

Co tedy patfi mezi hlavni pFinosy pro mentees?

- moznost hovofit o kariérnim rdstu a rozvoji se zkusenou osobou Sireji, v kontextu
osobni zivotni situace, vnimanych potreb, véetné téch sladovacich, Zivotni faze aj.,

> ziskani perspektiv zkusenych pracovnic a pracovnikd, jejich doporudeni, navrha
a zkuSenosti v podobnych situacich,

> networking, navazani novych vztah(, ziskani novych informaci a vazeb, které
mohou pomoci v dalS$im rozvoji a profesionalnim smérovani,

> prostor pro bezpec¢né a otevirené sdileni vlastnich pocitd, zazitkd, zkusenosti,

ale i limitQ, nejistot ¢i obav,

prostor pro (sebe)reflexi, kriticky nahled a zamysleni se,

posilovani pocitu spokojenosti s dal§im profesnim smérovanim,

prevence pocitt frustrace a profesniho vyhoreni,

dulezita profesni i osobni zkuSenost ze setkavani s mentorem ¢i mentorkou.

(22
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INICIATIVA V MENTORINGU

Zejména v pdrovém mentoringu by méla iniciativa vychdzet od mentee/ho - nejen na
pocdtku, kde je to logické (zajem vstoupit do mentoringu), ale i béhem spoluprdce. Presto
Je vhodné, aby i mentorujici vyvijeli aktivitu vici svym mentees i v pripade, Ze si o ni ,,ne-
Feknou” (i to mize byt z riiznych pficin nékdy obtizné). VSichni mdme nékdy radost, kdyZ
se nds nékdo zeptd, jak se mdme a jak se ndm dari, aniZz bychom si o to museli primo
¢i neprimo rikat. | této potencidlni bariére je mozné predejit napr: tak, Ze si mentor/ka
a mentee stanovi minimdlni pocet setkdni za urcité obdobi, napr: pdlrok, tri mésice apod.
To miiZe byt ndsledné jednim z bod(i spole¢né dohody o mentoringové spoluprdci.

6. PRINOSY A PREDPOKLADY MENTORINGU
PRO MENTORUJICi

OTAZKA

Jaké vlastnosti by podle vds mél/a mit ,sprdvny ¢i spravnd” mentorujici? Zkuste se za-
myslet nad vlastnostmi nejen odbornymi, ale také osobnostnimi. MiZe vdm to pomoci
pri volbé té spravné osoby.

V souvislosti s mentoringem jsou obvykle vyzdvihovany spiSe prinosy pro mentees
nez pro mentory a mentorky, coz je jist€ opodstatnéné, presto i pro né ma své ne-
sporné prinosy - i kdyz nejsou vzdy explicitné uvadény a tieba ani bezprostredné
reflektovany.

Patii mezi né:

> moznost podilet se na profesnim a osobnim rozvoji mladsich kolegyn a kolegt
z pozice zkudené€jsich osob,

> predavani know-how, péce o rozvoj oboru a budovani profesni komunity,

> posilovani vlastnich kompetenci v oblasti mentoringu a mentoringové komu-
nikace,

> uvédomovani si mnohych souvislosti vlastniho profesniho Zivota skrze hovory
s mentees,

-> ideélné moznost supervize a konzultace s tymem, ktery mentoring organizuje,
i s dalSimi mentory a mentorkami v ramci networkingu,

> pfispéni k rozvoji instituce, kde dané osoby pUsobi, a celého sektoru,

> sebereflexe a dllezita profesni zkusenost.

Jaké predpoklady a podporu by mél mit mentor ¢i mentorka?

> zkusSenosti - dlouhodobéjsi plisobeni na urcité relevantni pozici ¢i pozicich
s sebou prinasi zkusenosti (pozitivni, ale i negativni), jeZ jsou zadkladem pro
sdileni s mentees,

> odbornost - obdobné vzdélani ¢i specializace ve stejné oblasti jako mentees,
ma-li mentoring cilit primarné na rozvoj odbornosti. V nékterych pripadech
nemusi byt shoda v oboru nezbytna, paklize je primarni smérovani mentoringu

jiné ¢i Sirsi,
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> osobnostni predpoklady - urcitd osobnosti vyzralost, komunikativnost, sebe-
reflexe, vhled, ochota, trpélivost, spolehlivost, respektovani domluvy, to jsou
zakladni atributy, kterymi by méli mentorujici disponovat,

> proskoleni - i mentorujici by méli byt idealné proskoleni, pokud jde o zasady
a metody uzivané v mentoringové komunikaci. Vysokd mira expertizy v medi-
cinském oboru nemusi znamenat obeznamenost s principy vedeni rozhovoru
v pomahajicich profesich a specificky mentoringu,

> podpora a supervize - mentoring predstavuje specificky format setkavani a od-
borného rozvoje mladsich kolegl a kolegyn, ktery mdze u mentorujicich vést k jis-
tym otadzkam nebo i nejistoté s ohledem na spravny postup. Proto je zddouci, aby
mentori a mentorky méli moznost individuaini ¢i skupinové supervize s dalSimi
mentorujicimi anebo alespon konzultace v ramci tymu, ktery program organizuje.

V praxi mohou zaméry tykajici se proskoleni ¢i supervize mentorujicich narazet na
omezenou disponibilitu téchto osob, jelikoz se casto jedna o predni odborniky
a odbornice ve svych oborech s Fadou dalSich povinnosti. Presto je Zadouci takové
zazemi pro mentorky a mentory vytvaret a nabizet. MGZe byt i prostorem pro
vyjasnéni si vzajemnych predstav ohledné toho, co dany mentoringovy program
obsahuje, jaké jsou jeho podminky a co je od mentorujicich pozadovano (urcité
minimum).

S ohledem na funkéni spolupraci s mentees je zapotrebi jasné komunikovat casové
a jiné moznosti, aby nedochazelo k frustraci z divodu ,nedostupnosti” jejich mentora
¢i mentorky. | proto je dllezita pocatecni dohoda o fungovani mentoringového vztahu.

7. ZAKLADNI PRAVIDLA MENTORINGU

Pravidla mentoringu mohou a méla by byt kodifikovana v ramci daného mento-
ringového programu, pripadné je vhodné je spole¢né nastavit ¢i specifikovat na
zacatku mentoringového vztahu. Plati pritom, ze by méla byt otevi‘ena dalsi domluvé
(partnersky pfistup a rozhodovani), jelikoz i obsah a forméat mentoringovych setka-
vani a potieb mentees se mliZe vyvijet a ménit v ¢ase - s tim, co ve svém profesnim
zivoté aktualné zazivaji a ,resi”.

Mezi zakladni principy presto patfi:

> transparentnost - jasn¢ vymezené podminky mentoringového programu a za-
pojeni do n¢j, véetné odpovédnosti mentorujicich a mentees,

> dobrovolnost - moZnost svobodné se rozhodnout, zda do mentoringu vstoupit
¢i v ném pokracovat, s tim, Ze i zde je zadouci respekt ke vSem zapojenym, proto
se ocekava otevrenost komunikace,

- respekt a hranice - respektovani zivotnich a profesnich rozhodnuti, osobnosti
a voleb mentees, véetné respektovani stanovenych hranic a moznosti o nich
hovorit,
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> dulveéra a bezpeci - oboustranné Usili o budovani vztahu bezpeci, divéry a vza-
jemnosti, ktery je predpokladem zejména kontinualniho parového mentoringu,

-> nesdileni informaci - (pisemnd) dohoda ohledné pravidel mentoringu, obsahu-
jici pripadny zpUsob predavani informaci tfetim osobam. Plati vSak obecné, Ze
zadné informace tykajici se obsahu setkavani by nemély byt predavany dalSim
osobam, a pokud ano, pak jen na zékladé predchozi explicitni domluvy mento-
rujici/ho a mentee/ho,

> podpora - méla by byt zajiSténa pro vSechny zapojené osoby (mentorujici i men-
tees) ze strany tymu nebo koordinacéni osoby. Této osobé by mélo byt rovnéz
mozné adresovat i piipadné vytky tykajici se prlibéhu mentoringového setkéani
¢i spoluprace v rozporu s domluvenymi pravidly a zdsadami.

Vzdy je nezbytné respektovat to, ze mentee nebude chtit o urcité problematice
hovorit - at uz obecné, anebo béhem daného setkani s ohledem na aktualni situaci
¢i pocity. Je tedy dobré toto na Gvod ¢&i béhem setkavani tematizovat, tj. absolutni
respektovani nesouhlasu. M(Ze se stat, Ze béhem dalsiho setkani se mentee k dané
otdzce sam ¢i sama vrati a bude ji chtit otevrit poté, co se bude citit Iépe pripra-
ven/a anebo v psychickém rozpolozeni, které to bude umoznovat. | respektovani
.ne” vede k posilovani pocitu divéry.

Nékdy se vtomto sméru hovori v pomahajicich profesich o provazeni (¢i doprova-
zenf) klienta ¢i klientky, zde mentee/ho. Je dilezité respektovat jeho i jeji tempo,
teprve v pozdéjsich fazich vztahu, kdy se uz obé zicastnéné strany dobre znaji, je
nékdy mozné (a treba i Zadouci) jit o krok napred a ,udavat tempo” anebo naopak
Jit o krok zpét”, pokud se zda, Ze mentee méa na srdci néco velmi naléhavého, s ¢im
prichazi a o ¢em chce hovofit.

TIPY NA USPORADANI PROSTOR SETKAVANI

Zejména v pocdtcich setkdvani je Zadouci myslet i na zcela praktické zdleZitosti, jako
Je usporadani mista setkdvdni. Mistnost volime takovou, aby v ni byl idedlné klid, bez
pritomnosti dalsich osob. Vhodny je stejny typ sezeni pro mentorujici i mentees - i takovd
malickost jako mentorujici usazeny/usazend v kr'esle a mentee na zidli miize vyjadrovat
¢i utvrzovat jistou mocenskou nerovnovdhu, i kdyz to tak viibec nemusi byt mysleno. Pro
nékoho muZe byt neprijemné sedét primo proti sobé, proto je vhodny napr: konferencni
stolek. Nejen pro odkldddni bloku & hrnku, ale i pro ,kryti” spodni &asti téla. Nékdy miize
byt dobré sedét i v mensim thlu nez 180 stupnid, primy pohled po dlouhou dobu miize
zpocdtku nékteré osoby znervozriovat. Idedini je dat mentee/mu pri vstupu moznost vybéru
konkrétniho mista. | prdce s casem by méla byt explicitni - na zacdtku setkdni je Zddouci
uvést, kolik casu je na setkdni vyhrazeno. Ddvd to obéma strandm jasny a bezpecny

rdmec. V pozdéjsich fazich setkavani tyto okolnosti mohou ztrdcet na vyznamu, avsak
predevsim na zacdtku spoluprdce mohou navdzdni vztahu podporit ¢i pravé naopak.
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8. FAZE MENTORINGU A HLAVNI ZASADY
MENTORINGOVE KOMUNIKACE

Mentoringovy vztah méa nékolik fazi a zejména na pocatku je cilem vzajemné po-
znani se a vyjasnéni potreb (viz dale, tzv. zakdzka) mentee/ho a toho, co mentor/ka
muze v tomto sméru nabidnout.

HLEDANI MENTORUJICiCH V PAROVEM MENTORINGU

Klicovym bodem v pdrovém mentoringu miiZe byt, aby si obé osoby ,sedly”. To Ize sa-

mozi'ejmé jen téZko predikovat a soucasné jedna osoba dokdze sotva naplnit vsechny

potreby mentee/ho. Je tedy mozné:

> spolupracovat paralelné s vicero osobami podle jejich specializace, zaméreni ¢i zku-
Senosti,

> oslovit externi osobu mimo instituci nebo okruh mentorujicich s nabidkou moznosti
podilet se na mentoringu. Mentees nékdy sami prijdou se zdjmem o mentoring ze
strany urcitého odbornika nebo odbornice, jen si je netroufaji oslovit. Mentoringovy
program miiZe v tomto sméru byt pfileZitosti, jak touto cestou ,ziskat” dalsi poten-
cidlné vyborné mentory a mentorky.

Obecné muazeme rozlisit nékolik zakladnich fazi mentoringového vztahu (Simkova

a kol., 2020):

- iniciace - zaloZeni a postupné budovani vztahu ddvéry mezi mentorujici/m
a mentee/m,

> kultivace - prohlubovani vztahu a podpora rodicich se novych dovednosti men-
tee/ho,

- separace - postupné sméerovani k ukonceni vztahu, paklize jiz naplnil své cile,

> nové vymezeni vztahi - i po skonceni mentoringu byvaji mentorujici a mentees
v neformalnim kontaktu, neni to nezbytné, ale je to mozné.

V ramci jednotlivych navaznych setkani je mozné kontinualné odlisit tyto faze (tam-
téz), které se viak ¢aste¢né prekryvaji:

> vyjasnéni a vyjednani dohody - formalizované ¢i jen Ustni (shrnuti hlavnich
bodu je zadouci ,kotvit™),

identifikace cili mentoringu,

ziskavani a utvareni novych pohledti a kompetenci,

podpora na cesté a pri nabyvani novych poznatka,

reflexe.

A2 2

Témto fazim mentoringového vztahu odpovida i styl komunikace. Komunikace

v mentoringu se ve vSech téchto fazich (cilené viz kapitoly 2 a 3) opira o:

> zékladni zasady, které jsou bézné respektovany v pomahajicich profesich ¢i ve
vedeni poradenského nebo terapeutického rozhovoru, véetné nékterych technik
a metod, kam patfi i tzv. aktivni naslouchani ¢i krizova intervence. Lze se s nimi
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setkat prakticky v kazdé publikaci, ktera se pomahajicim profesim vénuje, véetné
|Iékarské psychologie,

> techniky a metody, které jsou cilené uzivany v mentoringu a koucinku. Ty tvori,
z tohoto Uhlu pohledu, urcitou nadstavbu.

Zasadam mentoringové komunikace se budeme do hloubky vénovat i v dalSich
kapitolach této metodiky, zde na Gvod tedy pouze elementarni shrnuti principd,
jimz je zddouci vénovat pozornost, aby komunikace mezi mentorujici/m a men-
tee/m probihala bezpecné a vedla k vytvoreni profesionalniho vztahu zalozeného
na respektu a daveére.

Je zapotrebi mit na paméti, Ze komunikace je soubor dovednosti, které je nutné
rozvijet a prakticky ,nacvic¢ovat”. Ani toto struéné repetitorium mentoringové komu-
nikace tak nemuze vést k jejich osvojeni, je spiSe podnétem pro dalsi rozvoj a na-
cvik. Idealnfi je absolvovani napf. kurzu krizové intervence ¢i vedeni poradenského
pohovoru, zejména pokud mentorujici nema v této oblasti dosavadni zkuSenosti
anebo ma a chce si je prohloubit v bezpe¢ném prostredi na modelovych situacich.
Odbornost v urcité medicinské specializaci a 1ékarské komunikaci s sebou nemusi
automaticky nést i znalost pravidel mentoringu - nedostatecna vyuka komunikace
s pacienty a pacientkami (a nejen jimi) ¢i praktické Iékarské psychologie béhem
studia mediciny proto byva v této souvislosti pravem kritizovana.

Pokusme se tedy vymezit néktera zakladni pravidla, kterd by méli mentorujici

respektovat. Jednodussi je vzdy zacit tim, ¢emu se vyvarovat, a teprve potom se

Co v mentoringu nedélat:

x nikdy danou situaci nijak nebagatelizovat, nesniZzovat, nehodnotit, co osoba
méla nebo neméla udélat atd.,

x nechlacholit (,7o0 bude dobré, to prejde.”),

x nebrzdit emoce,

x nehodnotit druhého ¢lovéka, neupozoriovat na chyby, nekritizovat, Ze tfeba
neresil situaci hned ¢&i drive,

x nevyslychat, ,netlaéit na pilu” (respektovat situaci a tempo druhé/ho),

x nedavat rady (spiSe pomahat hledat reseni - kdyz k tomu situace dospéje),

x nedélat rozhodnuti za druhé,

x neapelovat na rozum ve chvili zvysené citlivosti nebo rozruseni,

% nehledat nebo nepotvrzovat ,vinu” na strané dotéené osoby (,A proc jste tam
chodil/a? To se pak nedivte...”),

x vyvarovat se nejrdznéjsich predpojatosti a stereotypt (, Nebrecte jako malé dité!
Neéco vydrZite, jste prece chlap!”).
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EMOCE V MENTORINGOVEM ROZHOVORU

Béhem mentoringového rozhovoru a vztahu se jisté na strané mentees setkdte s radou
emoci, radostnych i smutnych, tzv. stenickych (aktivizujicich, mobilizujicich) i astenic-
kych (zpomalujicich, inhibujicich). VSechny emoce jsou na misté! Zejména hnév i plac
v nds mohou vyvoldvat obavy, pokud na né v profesnim vztahu nejsme zvykli. DdleZité je
nechat emoce bezpecné probéhnout, nebrzdit je, ale naopak umoZzZnit mentee/mu, aby
Jje svobodné a aktivné vyjadril/a bez pocitu (ndsledného) studu. Normalizujte emoce,
které mentees proZivaji.

Co nejen v mentoringu naopak respektovat a aktivné prosazovat:

> zajistit bezpecny prostor pro vyjadreni emoci (vhodné misto, klid, soukromi,
kdy nikdo dalsi neposlouchd),

- byt plné pfitomen/pFitomna“, neresit vdanou dobu jinou praci, telefony apod.
(.Jsem tu s vdmi, pro vds.”),

> vyjadrit podporu dané osobé&, byt ji oporou (ocenit, Ze danou situaci resi, i kdyz
je to obtizné, domluvit se na ocekavani - jak se bude dale postupovat),

> projevit empatii, snaZit se do situace vcitit (tj. vyjadrrovat porozuméni obtiznosti
hledani slov, placi ¢i jinym emocim, které se objevuji),

> nebat se projevl emoci (strach, pla¢, slovni agresivita), nechat je bezpecné
probéhnout, nebrzdit je,

> nehodnotit emoce, vSechny emoce jsou opravnéné, kazdy ¢lovék méa pravo se
néjak citit,

- nasledovat tempo dané osoby (nespéchat, ,jit podél”, pripadné krok za danou
osobou),

> netlacit na danou osobu, nenutit ji do popisu podrobnosti, pokud toho jesté
neni schopna, nechat probéhnout emoce se situaci spojené,

> aktivné naslouchat (tj. klast doplnujici otdzky - pokud k tomu situace dozrala,
opakovat hlavni skute¢nosti, sumarizovat to podstatné),

- nabizet pomoc (,Mohl/a bych vdm v tom néjak pomoci?”),

- snazit se pochopit vyznam situace pro danou osobu,

- zamérovat se nejen na verbalni, ale i neverbalni signaly (ne vzdy je dané osoba
schopna o situaci hned hovofit).

TICHO V MENTORINGOVEM ROZHOVORU

Tzv. ticho nemusi byt nutné na skodu! Pokud vnimdte, Ze mentee o nécem premysli, pak
Je dobré ponechat mu i ji tento prostor a velmi casto staci jen - v souladu s technikami
aktivniho naslouchdni - pojmenovat, co vidite. Napr: ,Vidim, Ze o nécem premyslite.” Men-
tee pak jiz na takovouto vétu zpravidla sém ¢i sama navdZe a pojmenuje, o cem premysli.

Rada mentorti a mentorek maZe mit zpo&atku pocit nedostateéné kompetence
prave pro tuto ¢innost. Byt se jedna o vyznamné odborniky a odbornice s fadou
zkuSenosti v akademické i vyzkumné oblasti, kteri i ve svém osobnim Zivoté uz
zazili mnohé, v oblasti mentoringu se mohou podcenovat. Zaznivaji vyroky typu:
,Koho jd mizu mentorovat, vZdyt jd sam/sama bych potreboval/a v mnohém
poradit...” apod.
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Tyto pochybnosti jsou pomérné bézné. Pomaha jednak dale na sobé ,pracovat”
(tj. rozvijet se pravé v oblasti mentoringu a komunikace) a soucasné si uvédomit
nabyté zku$enosti véetné toho, Zze mentor/ka neni ,v3eznalek”, ale ¢lovék, ktery
ma co sdilet a nabidnout - a koneckonct i ziskat. Cilem mentoringu v posledku
neni rada, ale praveé podpora a sdileni. UZ to, Ze ma mentee moznost pojmenovat
svoji situaci ¢i vnimanou obtiz a sdélit ji druhé osobg, které davéruje (a kterd dané
prostredi znd), je zdrojem obrovské pomoci a podpory. Kazdy z nds mozna zazil
situaci, kdy jsme prekvapeni tim, jak néco vyzni, kdyz to sami rfikdme - Ze nase
mysleni neni zcela v souladu s tim, co fekneme. A to je podnétem pro uvédomeéni
si, reflexi a posun. Je to ¢asto onen ,aha moment”, kdy si ¢lovék rekne: ,Nikdy mé
nenapadlo o tom takhle uvaZovat, ale ted, kdyZz to rikam, tak si uvédomuji, Ze...”

Aktivni naslouchani a podpora jsou tedy prvni cestou, jak druhym v ramci men-
toringu nejefektivnéji pomoci. Rady jsou oSemetné a mohou mentees zavést na
cesty, s nimiZ se neztotozni, a pusobit jako ,vnéjsi” a ,cizi” element. V danou chvili
rada sice mUiZze pomoci, protoze kdyz dané osobé¢ rekneme, co ma délat (bez toho,
aby to musela sama v sobé ¢i ve svém okoli hledat), ,ulevi” se ji. Brzy se véak mlze
ukazat, ze takova rada neodpovidala potrebam a situaci daného clovéka, protoze

nebyla v souladu s tim, jak svij Zivot vnima a Zije pravé on.

Neradit je tak zadkladnim predpokladem a pravidlem zejména tam, kde neexistuji
jasné informace, jak postupovat, ale jedna se spiSe o otdzky a volby Zivotni, i
snad muzeme fici existencidlni. A i tam, kde existuji jasné formulované postupy,
je v disledku individualni volbou mentees, zda je budou respektovat. Mentorujici
neprebira za své mentees odpovédnost, pokud jde o jejich rozhodnuti - to by mohlo
v disledku vést i k jakési pasti bezmoci a vytvoreni zavislostniho vztahu, kdy men-

zu

tee (nevédomé ¢i védome) ,Cekd” na to, aby situaci za né€j/ni rozhodl nékdo jiny.

Je tedy mozné a vhodné predestirat moznosti ¢i varianty, protoZze v mnohych sub-
jektivnich obtiZzich mame zGzené zorné pole, vidime ,jen to $patné”, soustredime
se ,na problém” a neuvédomujeme si, Ze existuji i jiné cesty, jak se k situaci postavit,
jak ji nahlizet, jak o ni premyslet. Takze rozsifovani perspektivy je Zddouci, zejména
pokud dochézi k ,tunelovému vidéni” & ,cykleni” a danéa osoba se (dlouhodobé)
v dané situaci ,toci v kruhu”, ale sou¢asné je zapotiebi mit na paméti, ze zadna
z variant nemusi byt ta jeding, ¢i dokonce spravna, a osobni preference mentorujici/
ho zdaleka nemusi korespondovat s kone¢nou volbou mentee/ho. Jinymi slovy roli

mentora ¢i mentorky neni (a nesmi byt) rozhodovat za mentee/ho.
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GROW MODEL V MENTORINGU

Pokud se zamérime na specialni komunikaéni techniky aplikované v mentoringu
a zejména koucinku, i kdyz jejich vyuzitelnost je Sirsi, je zapotrebi zminit tzv. GROW
model, ktery si nyni predstavime. Je velmi Gcinny pfi specifikaci toho, co mentee
aktudlné vnima jako potrebné a jak danou otazku Iépe strukturovat, aby vedla
k nalezeni reseni.

GROW model tedy predstavuje rdmec strukturovani rozhovoru, zejména tehdy,
je-li zamé&ren na reseni urcitého problému (viz Bohorkova, 2022, s. 96-100). Ta-
kovyto rozhovor ma ctyri zakladni faze, kdy kazda z nich je spojena s urcitou cha-
rakteristickou otazkou.

Goal(s) cil(e) Ceho chcete dosdhnout?
Reality realita, soucasny stav Jaka je situace nyni?
Options moznosti Jaké existuji moznosti?
Will vile jednat Co udélate?

1. Vprvnifazi (G) se ptame na zamér i cil, aniZ by byl takto ze strany mentee/ho
nutné explicitné pojmenovan. Jedna se o to, ceho by chtél/a mentee dosdhnout,
co by bylo zapotrebi zménit, co je pro ni/n€j dilezité a jak by takovy pozitivni
vysledek mél vypadat - obecné i konkrétné.

2. Nasledné (R) se spole¢n€ zamérujeme na vyliceni aktualni situace, existujici
prekazky, popis toho, co funguje a co nikoli nebo co dana osoba v daném
sméru tieba jiZ vykonala apod. |de o bliZsi ,priizkum okolnosti a terénu” dané
situace, kterd je (mentee/m) vnimana jako problém i vyzva.

3. Dalsi faze (O) se orientuje na moznosti reseni situace, nejprve obecné (tedy
i ty, které napr. nejsou na prvni pohled zcela realné) a nasledné jiz konkrétni,
které se nabizeji, které vidi tfeba i dal$i osoba nebo osoby (u skupinového
mentoringu), véetné pojmenovani zdrojd opory ¢i pomoci.

4. Nakonec (W) se zamérujeme na volbu nejvhodnéjsiho reSeni a moznosti jeho
realizace, zcela konkrétné se bavime o tom, co dana osoba nejen mlze vykonat,
ale skute¢né vykona, véetné napr. formy takového jednani ¢i ¢asového ramce.
Tato reseni by méla byt jiz zcela konkrétni a dosazitelnd, aby bylo mozné se
k nim vratit a ,zhodnotit” jejich naplnéni.

Toto je samoziejmé ,idealni scénar”, ktery se hodi spise pro koucink nez mentoring,

ale mdze ve spojeni s dalSimi metodami, zejména aktivnim naslouchanim, pomoci

otevrit komunikaéni prostor a skute¢né do hloubky a ve vSech souvislostech ho-
vorit o urcité situaci, ktera je ze strany mentee/ho povazovana za problematickou
¢i narocnou.

Mentoring se velmi ¢asto zaméruje na velmi komplexni otazky a situace, které |ze
i pomoci modelu GROW Iépe strukturovat a ramovat, presto je hledani vhodnych
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reSeni ¢asto dlouhodobéjsi nez v pripadé koucinku. Anebo je Zddouci danou situaci

roz¢lenit na urcité ¢asti, etapy apod., aby byl ,terén” pro obé& strany schadné&jsi.

Navic je tfeba respektovat i to, Ze urcita situace maze mit jasné reseni, ale nejsou
vytvoreny podminky pro jeho naplnéni. Tyto ,prekazky” se pak mohou stat tématem
pro dil¢i setkani, rozhovory ¢i jednotlivé otazky. | zde vSak plati, Ze rozhodnuti je
v kompetenci a odpovédnosti mentees, cilem nikdy neni prejiméani odpovédnosti,
jelikoz takové kroky mohou snadno ,sklouznout” k prvkiim kontroly ¢i moci.

9. MENTORINGOVA ZAKAZKA A JEJi VYJASNENI

Zakazka je snad trochu (v pomahajicich profesich) neobvykly, aZ trzné znéjici termin,
ktery samoziejmé& nepouzivame ve vztahu k mentee/mu, ale predstavuje jednu
z klicovych fazi celého mentoringového procesu. Tento termin se v pomahajicich
profesich pouziva zejména v souvislosti s tzv. systemickym pristupem (nejen k te-
oretickému ukotveni (genderové senzitivnino) mentoringu viz zavére¢na kapitola),
ale jednoduse rec¢eno oznacuje to, s ¢im mentee prichéazi a co chce a potrebuje
s mentorem ¢i mentorkou resit.

Zni to pomérné jasné, ale specifikace zakazky mize byt a byva dlouhodobé;si

proces, a to hned z fady divod(. Zakazka totiz mdze byt:

> vyrcena (explicitni, formulovand) nebo nevyréena (implicitni) - nékdy nemusi
mentee zejména na zacatku vztahu citit dostate¢nou dlvéru, aby sdilel/a v3e,
co se dané zakazky tyka, at védomé, ¢i nevédomé. Zakazka tak mlze byt jasné
vyréena a pojmenovana (explicitni), ale také nikoliv (implicitni). Pak prichazi
role mentora ¢i mentorky, aby kladli vhodné otazky,

> realna nebo zastupna - v nékterych situacich mdze byt pro mentees naro¢né
pojmenovat danou situaci (redlné zakazka), proto minimalné v Gvodni fazi vztahu
voli zakazku ,zastupnou” ¢&i obecnéji formulovanou apod.,

> prioritni (primarni) nebo nasledna (sekundarni) - mentees ¢asto uvadi radu
situaci, otazek, obtizi, které si vyzaduji vice pozornosti a spole¢ného rozhovoru.
Je proto nezbytné je selektovat s ohledem na to, které jsou pro mentee/ho ak-
tudlné prioritni, s tim, Ze jejich poradi se mize v ¢ase ménit,

> hlavni nebo odvozena - toto déleni je podobné vyse uvedenému s tim rozdilem,
Ze obé zakazky jsou soucasti jedné $irsi ,linie”. Napr. jak sladit vykon lékarské
profese s péci o malé dité, se ,$tépi” do rady velmi konkrétnich obtiZi, s nimiz
se mentee mUze potykat a potrebuje je sdilet a ziskat k nim od mentorky ci
mentora zpétnou vazbu,

- momentalni nebo dlouhodoba - mentees nékdy prichazi s naléhavym ,pocitem’
& udalosti, o kterych potitebuji hovotit. Casto se jedna o kratkodobou zakazku,
ktera je dana situacnim kontextem (momentalni pretizeni, tnava, konflikt apod.)
a stoji jaksi ,mimo” to, éemu se v mentoringu bézné vénujeme. Aktudlné ma viak
vysokou prioritu a emo¢ni doprovod,

"
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> homogenni nebo heterogenni (rozriiznénd, nejednotnd) - zakdzka mentee/ho
muzZe byt zietelné ohranicend, ucelena a tykat se jedné pomérné jasné linie, napfr.
jak zvladnout prvni zaméstnani v nemocenském zarizeni v pozici absolventa ¢i
absolventky mediciny. Casto se viak jedna o ¥adu dil¢ich témat, ktera jsou pro
mentees dUlezita, ale nemusi mit takto jednotnou strukturu ¢i vazbu,

> presné nebo nepresné formulovana - kazdy z nas formuluje svoje sdéleni s ohle-
dem na situaci, emoc¢ni stav a individualni kognitivni a vyjadrovaci schopnosti.
Muze se tedy stat, Ze zakdzka neni formulovana jednoznac¢né, mize byt i ne-
presna. | zde, jako ve vSech vyse uvedenych pripadech, prichazi role mentora ci
mentorky, aby vhodné formulovanymi dotazy (viz zejména druhé a treti kapitola
tohoto textu) prispéli k vyjasnéni toho, s ¢im mentee prichazi a co potrebuje.

Vyjasnéni zakazky je tedy tieba vénovat pozornost, protoZe jeji nenapliovani mize
snadno vést k pocitim nespokojenosti, frustrace ¢i nenaplnénym ocekavanim, az
zklamani na jedné ¢i obou stranach mentoringového vztahu. K zakazce je tedy
tieba prabézné se vracet, znovu ji otevirat a pojmenovavat a soucasné pocitat
s tim, Ze se jeji vymezeni mdze ménit, posouvat Ci jesté |épe Feceno vyvijet, stejné
jako se vyviji zZivot kazdé/ho z nas. Zakazka, ktera je predmétem dlouhodobéjsiho
mentoringového vztahu tedy neni nutné stabilni, jeji konkrétni obsah ¢i zaméreni
se mlze ménit.

PRIKLAD
Mentee prichdzi s pocity nespokojenosti v zaméstndni, avsak po jejich rozklicovdni se
mdZe ukdzat, Ze je tato nespokojenost zptisobena radou faktord, které by si zaslouZily

1

bliZsi ,,prozkoumdni” a pozornost. Je tedy logické, kdyZ se jednotlivd setkdni zaméri na
riizné otdzky spojené s timto subjektivnim pocitem. Setkdvdme se tak s urcitou ,hlavni”
zakdzkou, kterd md mnoho podzakdzek. Stejné tak se béhem mentoringu mdZe napr: stdt,
Ze lékar/ka zméni zaméstndni a vyzvou (zakdzkou) bude zcela novd situace a to, jak se
uplatnit a zorientovat na novém pracovisti. Je tedy logické, Ze dojde k preformulovdani

zakdzky a ndsledujici setkani se budou zamérovat spise na tuto oblast.

V pripadé nejistoty je zcela na misté ujiStovat se dodatecnymi otadzkami, zda se
v ramci mentoringu vénujete tomu, co mentee primarné v danou dobu hleda. | to
je dobré ,davkovat”, aby na strané mentee/ho nevznikal pocit nejistoty ohledné
kompetence mentora ¢i mentorky. | proto je dlleZité na zacatku mentoringu vyme-
zit vzajemné potreby a také kompetence, tj. v ¢em muze byt mentor/ka primarni
pomoci a v ¢em muize pomoci spise neprimo, sdilenim.

Predpokladem funkéniho mentoringu je tedy otevireny vztah, ve kterém se mentee
citi bezpec€né. Jen tehdy nebude mit obavy pojmenovavat opravdu otevien€ svoje
potreby. Jinak hrozi, Ze ona ,zakazka” nebude zcela vyjasnéna nebo Ze mentee
bude nékteré otazky skryvat a zakazka tak bude spisSe zastupna.

Otevrenost je dalezitd i proto, ze zakazka nemusi byt zpocatku plné reflektovana.
Mentee mUZe prichazet s nejasnymi pocity vyvolavajicimi nespokojenost, a pak je
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pravé uvodnim cilem mentoringu tyto pocity blize pojmenovat. Stejné jako v me-

diciné je pak tfeba hledat zdroj ¢i pricinu takovych pocitli, coz vede pravé k po-
jmenovani zakazky.

Kdyz mame béhem mentoringu pocit, Ze zakazka je nejasna, coz se mize stat, je
urcité dobré i ze zakazky udélat docasné zakazku, tj. ptat se rdznymi zpUsoby, s ¢im
mentee prichazi a v éem by mu/ji mél a mohl mentoring pomoci.

MAGICKA OTAZKA

Vite, co je tzv. magickd nebo kouzelnd otdzka, kterd se pouZiva nejen v pomdhajicich
profesich a poradenstvi? Urcité ji zndte odjinud, mdZe znit treba takto: ,Kdyby ses zitra
probudil/a a vsechno by bylo, jak ma byt, jak by to vypadalo?” Anebo napr: ,Jak by
podle vds vypadalo idedlni Feseni takové situace?” Formulace md smérovat k jakémusi
idedInimu stavu v kontextu dané situace. Lze tak velmi snadno ziskat od mentee/ho (i jiné
osoby) jeho/jeji predstavu o tom, co by se mélo dit nebo jak by mél vypadat cilovy stav.
Od toho se potom Ize velmi dobre ,odpichnout” pfi hleddni Feseni, kterd jsou (na rozdil
od nékterych idedlnich) soucasné realistickd.

Soucasné jako mentofi a mentorky neméjte $patné pocity, pokud se obcas od za-
kézky odchylite a hovorite s mentee/m o nécem jiném, co se ukazuje jako aktualné
dalezité. | mentoringové setkani se odehrava v urcity domluveny ¢as a mize se stat,
Ze mentee prichéazi v rozpolozeni &i v situaci, kterd momentéalné nedavad moznost
plné se soustredit na to, co je obsahem domluvené zakazky. | to do mentoringu
patii, pravé tato otevi‘enost vénovat se tomu, s ¢im mentee piichazi. Samozrejmé
to mUze presahovat nase ,oborové zazemi”, ale podpora je to nejpodstatnéjsi, co
ma mentoring poskytovat. Zajimat se, spravné se ptat, reflektovat a kotvit to
podstatné, to jsou bazalni zaklady mentoringového rozhovoru bez ohledu na jeho
konkrétni obsah.

Zakazka by neméla byt Zeleznou kouli u nohy, kterd v mentoringovém vztahu sva-
zuje, ale naopak vyjadrenim smyslu a cile setkavani. Mentorujici by mél/a reflek-
tovat tempo a naladéni mentee/ho. Jist€ se mohou objevit situace, kdy neni dost
dobre mozné nevénovat se tomu, co mentee aktuéalné proziva. Aktuaini a do¢asnou
¢i opravdu jednorazovou zakézkou tak miize byt prave to, jak se mentee aktualné
citi, a podpora v psychicky naro¢né situaci.
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10. JAK NASTAVIT MENTORINGOVY PROGRAM

Jak tedy reflektovat vSe Ci vétSinu vySe uvedeného v nastaveni mentoringového
programu? To je jisté ,béh na dlouhou trat” a je zapotrebi se k ,pravidldm” men-
toringu vracet a vylepSovat je - ale pokusme se v zave€recné ¢asti této kapitoly
sumarizovat to podstatné, co by mélo byt z organiza¢niho hlediska zajisténo. Na-
staveni konkrétniho mentoringového programu je determinovano jeho planovanymi
cili a forméatem. Jinak tedy bude probihat priprava mentoringu parového a jinak
napr. skupinového.

Skupinovy mentoring je vhodny zejména tam, kde Ize o¢ekavat obdobné situace,
které mentees resi, a je mozné oslovit je takto spolecné. Skupinovy mentoring
maze byt uskutecnén i ve vazbé na urcité sdilené téma nebo byt spojen s hostem ¢i
hostkou, ktefi jsou do programu prizvani, aby sdileli svoje zkuSenosti a odpovidali
primarné na otazky mentees. Skupinovy mentoring je vhodny i tam, kde se jedna
o ucelenou skupinu ¢i tym, ktery je v podobné profesni fazi (napr. mladi Iékari a Ié-
karky), nebo ztcastnéné spojuje jina charakteristika (napr. i mira znevyhodnéni)
a skupinova dynamika setkavani je vhodna pro sdileni a/nebo dalsi rozvoj vztah(.
| zde je vSak tfeba dbat na podporu bezpe¢ného prostredi, které je podminkou
ochoty sdilet osobni zkuSenosti a nazory.

Parovy mentoring je naproti tomu vice adresny a ,3ity na miru” dané/ho mentee/
ho. Vytvari idealni prostor pro spolupraci mentora/mentorky a mentee/ho napfr.
ze stejného (zde lékarského) oboru anebo zabyvajicich se intenzivné urcitymi spe-
cifickymi otazkami (napr. sladovani osobniho a pracovniho zZivota, spojeni profese
a péce, naroky spojené s vykonem urcité Iékarské specializace, podpora a rozvoj
védecké c¢innosti, specifické odborné ¢i etické otazky a dilemata apod.).

V naSem mentoringovém programu usilujeme o paralelni realizaci obou forem, kdy
maji mentees moznost mit ,svého” mentora / ,svoji” mentorku (mentorujicich méize
byt i vice) a soucasné se obcas setkavat spolecné s ostatnimi mentees a diskutovat
nad urcitym tématem nebo s urcitym hostem ¢i hostkou.

Pri nastavovani mentoringového programu Ize obecné postupovat napriklad takto
(jedna se o zéakladni kroky, které jsme realizovali a realizujeme my v naSsem men-
toringovém programu, ktery je soucasti projektu Kultimed):

1. Iniciativa, zajem ¢i ndpad na realizaci mentoringového programu.

2. Zjisténi, diskuse a ukotveni hlavnich moznosti, cild a formatl mentoringu s ohle-
dem na praktické potfeby a moznosti.

3. Priprava zakladnich informacnich materiald (informace o mentoringu, pravidla
mentoringu, vzor dohody o mentoringu, eticky kodex apod.).

4. Osloveni potencialnich mentorujicich - je moZné postupovat cestou ,snéhové
koule”, tj. oslovit nejprve doporuéené kandidaty a kandidatky a s jejich pomoci
oslovovat dalsi osoby. Pripadné je mozné hledat za pomoci inzerce apod., pak
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je zapotrebi jasné specifikovat zakladni charakteristiky a pozadavky na mentory
a mentorky.

Priprava profild mentorek a mentord na zaklad€ jimi poskytnutych informaci. Je
mozné vyuZzit stru¢ny dotaznik nebo pozadat mentorujici o zpracovani profilu
v rozsahu cca jedné strany A4, i kdyZ s ohledem na vytiZzeni mentord a mento-
rek je vhodnégjsi, pokud alespon navrh medailonku zpracuje koordinacni tym.
Oslovovani potencialnich mentees mize probihat adresné, ma-li byt mento-
ring zaméren UZeji, nebo rovnéz plosné s vyuzitim socialnich siti, proaktivniho
oslovovani ¢iinzerce apod. Soucasné je zapotrebi zvazit kapacity, tj. aby pocet
prihlasenych neprevysSoval pocet a kapacity mentorek a mentor(.

Informacni schlizky potencidlnich mentees a mentorujicich s koordinatory
programu s cilem vyjasnit si moznosti, které program nabizi, a naroky, které
program vyzaduje. Na zakladé téchto schizek koordinator/ka sestavi stru¢né
profily mentorujicich a mentees. Informace z téchto profild nasledné pouZije
pro vybér vhodné/ho mentorky/mentora pro jednotlivé mentees.
Proskolovani mentorujicich v hlavnich oblastech mentoringu a mentoringové
komunikace s ohledem na ¢asovou vytiZzenost realizovat spiSe priibézné¢, opa-
kované ¢i na individualni vyzadani a v dostupném forméatu (véetné online).
Zahajeni mentoringu - skupinového ¢i parového. Parovému predchazi pro-
pojeni konkrétnich mentees a mentorujicich na zakladé€ informaci v profilu
mentora ¢i mentorky a potreb na strané mentees.

Probihajici mentoringova setkani, organiza¢ni podpora mentoringovych dvojic
v pripadé potreby a podpora mentoringovych tym0 pri pripravé skupinovych
setkani.

Pribézné informovani v otazkach, jako je nabidka aktualnich otevienych se-
tkani, moznosti supervize, vzdé€lavani a dalsiho rozvoje apod.

Ziskavani zpétné vazby od Gcastnikl a tcastnic programu ke vsem probihajicim
fazim (min. dvakrat za mentoringovy cyklus - jedenkrat kratce po navazani
mentoringového vztahu, jedenkrat na konci mentoringového cyklu), vyhodno-
covani informaci, navrhy na vylepseni, jejich diskutovani v tymu, ktery mento-
ring organizuje, a nasledna implementace.

Integrovani ziskanych poznatkl z pilotniho/probéhlého béhu mentoringu do
dalgiho ,ro¢niku”.

Mentoring je ,Zivy organismus” a jako takovy potrebuje ¢as, aby se ,usadil”, a ko-
ordinacni podporu, aby mohl Gspésné fungovat.

PRAKTICKE TIPY

Budte participativni, ptejte se vasSich mentees a mentorujicich, co by uvitali, co
by potrebovali, jaké jsou jejich preference a moznosti. Nepredpokladejte, Ze vite,
ovérujte si svoje navrhy s témi, pro koho jsou uréeny.

Zajistéte organizaéni podporu pro mentees i mentorujici, zejména ve fazi nastaveni
a ,rozbéhnuti”, véetné pripravy pravidel, navrhi dohod apod. Je zapotrebi pocitat
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s ¢asovym vytiZzenim osoby (nebo osob), ktera bude mit koordinaci a organizaci
programu na starosti.

KOLIK CASU JE ZAPOTREBI NA KOORDINACI

Podle Kateriny Cidlinské, kterd md s mentoringovymi programy v akademické sfére
dlouhodobé zkusenosti a také editovala tento text, dosavadni zkusenosti s univerzitnimi
mentoringy ukazuji, Ze je zapotrebi vyclenit kapacitu minimdiné polovi¢niho tvazku - ko-
ordindtorské vytiZeni je kolisavé, stridaji se etapy odpovidajici pInému tvazku a ,,hluché”
etapy (hlavné uprostied programu, kdy mentoringové dvojice spolupracuji samostatné
bez potreby intervenence koordindtort ¢i koordindtorek).

Podpora mentees

> organizacni a informacéni podpora v mentoringu, zejména pfi prihlaseni a hledani
mentorky ¢i mentora,

> kontaktni osoba z tymu pro reseni zalezitosti véetné pripadné nespokojenosti
s mentorem ¢i mentorkou.

Podpora mentorti a mentorek

> proskoleni a vzdélavani,

> organizac¢ni podpora pri chodu mentoringu,
> supervize.

Tym ¢i kontaktni osoba ma tak funkci organizacni, facilitacni, podplrnou a idealné
i vzdélavaci a supervizni. Zejména v Uvodnich fazich, ale i v pribéhu je potrebna
organizacni podpora, nelze oekavat, Ze mentoring bude bézet ,sam”.

11. PROPAGACE A ORGANIZACE NOVE
ZAKLADANEHO PROGRAMU

V pripadé, Ze se jedna o zcela novy mentoringovy program, je zadouci oslovit
tzv. ambasadora ¢i ambasadorku, ktefi mohou cely program zastitit. Zpravidla
se jednd o nékoho z vedoucich ¢i prednich pracovnic ¢i pracovnikd, ktefi mohou
budouci mentees dostate¢n€ zaujmout a podnitit k tomu, aby se s nabizenym
programem seznamili. V tomto sméru je mozné pripravit i propagacni materialy i
kratké video pro vyuziti na webu a socialnich sitich.

Profil mentora ¢i mentorky mliZe v Gvodni fazi budoucim mentees zjednodusit ori-
entaci vtom, co mlZe dana osoba nabidnout. Tento profil by mél shrnovat zakladni
zkuSenosti a charakteristiku dané osoby véetné jejiho zaméreni a preference formy
mentoringu.
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Dobré je tedy zahrnout do profilu ¢i medailonku zejména toto:
civilni fotografie,

jméno,

vzdélani, zkusenosti, praxe, pozice,

dovednosti, vlastnosti (ve vztahu k mentoringu),

typ nabizeného mentoringu: oblast (,v ¢em") a cilova skupina (,pro koho"),
preferovany format (nejen osobné, ale napft. i online),
aktualni moznosti, disponibilita, jak se lze spojit,

kontaktni udaje,

odkaz na web, socialni sité, profesni profily,

nékolik slov o sobé&, zazemi, motivaci pro mentoring apod.

2 2 N N 2 2 28 2

NECHTE SE INSPIROVAT

VyuZijte dostupné informace z mentoringovych programd, které jiz probihaji v jinych
organizacich. V soucasnosti jiZ tyto programy nabizi rada vysokych skol a verejnych
wzkumnych ustavid v CR, a je tedy moZné od nich nacerpat inspiraci - at na zdkladé
informaci na jejich webech, nebo prostrednictvim navdzdni spoluprdce ¢i konzultovdni

Jednotlivych krokd a ndvrhd.

Z existujicich programii na tuzemskych vysokych skoldch a vyzkumnych dstavech mizeme
zminit napr: tyto:

> Univerzita Pardubice: https.//www.upce.cz/mentoring

> Vysokd skola chemicko-technologicka: https://pkc.vscht.cz/osobni-rozvoj/mentoring
> Biologické centrum AV CR: https;//www.bc.cas.cz/zamestnanci/zamestnanci/vzde-
lavani/mentoring/#anchor

Heyrovského institut AV CR: https.//www.jh-inst.cas.cz/cs/recruitment/mentoring

\

Na evropské trovni je mozZné vyuZit podpory evropské sité mentoringovych programd ve
védé EUMENT-NET (https.//www.eument-net.eu).

Nejen pri pusobeni v akademické sfére a na vysokych skoldch vyuZivejte informace
a moznosti setkdvdni, které organizuje NKC - gender a véda (https://genderaveda.cz).
Na uvedenych webovych strdnkdch naleznete radu konkrétnich informaci i zkusenosti
tykajicich se mentoringovych programdi i prosazovdni bezpec¢ného a inkluzivniho prostredi
v akademickém prostredi, véetné napr: fakultnich nemocnic a dalSich obdobnych zarizeni.
V sekci publikaci (https.//genderaveda.cz/publikace) naleznete volné ke staZeni radu
praktickych manudld a publikaci, které se vénuji kromé mentoringu napr: i ndsledujicim
tématim:

> bezpecné studijni a pracovni prostredi,

prosazovdni genderové optiky a rovnosti v instituci,

genderoveé senzitivni komunikace,

gender v obsahu védy a vyzkumu,

>
>
>
> rozvoj talenti a talentek aj.
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Konkrétné pro oblast mediciny a zdravotnictvi miiZeme doporucit informace a vystupy

z naSeho projektu Kultimed a také Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné (FNUSA):

> Kultimed: https://kultimed.soc.cas.cz/cs/mentoring

> FNUSA: https.//cloud.fnusa.cz/index.php/s/e403L3a6S8P6or3 (heslo: annamen-
toring)

Zejména béhem skupinovych mentoringovych aktivit a setkavani je ddlezité myslet

i na zcela praktické souvislosti, a to zejména pokud jde o moznosti efektivniho sla-

dovani osobniho a pracovniho Zivota. Jediné tak se stava cely program skute¢né

dostupnym pro vSechny osoby. Patfi sem zejména nasledujici:

- Doba konani akci - ne brzy rano nebo naopak odpoledne, kdyz probiha odvazeni
¢i vyzvedavani déti ¢i jinych osob z pecovatelskych zafizeni.

-> Myslete na misto pro hlidani déti u skupinovych akci.

> Volte idealné misto, které ma prislusné vybaveni ¢i infrastrukturu a umisténi
(v8estranna dostupnost a ,nizkoprahova” dostupnost) véetné dopravniho spojeni
¢i moznosti parkovat.

> Umoznéte variantu vzit si dit€ s sebou, pokud si samo aspon trochu vystaci.

> Pokud je to mozné, organizujte setkani nejen fyzicky, ale také online, aby se
mohly G&astnit i osoby, kterym momentalni situace neumoznuje zucastnit se
osobné.

> Délejte pravidelné prestavky, vyhradte na né v programu cas, aby bylo béhem
pauz mozné vyridit vSe aktuadln€ potrebné.

> Setkani by obecné neméla byt prilis dlouha s ohledem na ¢asto omezenou dis-
ponibilitu zd¢astnénych.

12. CO BY MELA OBSAHOVAT DOHODA
MEZI MENTEE/M A MENTORUJ{CI/M

Nakonec se zastavme u toho, co by méla zahrnovat dohoda o mentoringové spo-
lupréci. Dohoda mezi mentorem ¢&i mentorkou na jedné strané a mentee/m na
strané druhé tvori podstatnou soucast celého mentoringového procesu, zejména
(ale nejen) u parového mentoringu.

Dohodou zde neminime nutné smluvni dokument, ale primarné ,domluveni se” (¢i
spise domlouvani se) na ramci spolupréce a shrnuti hlavnich bodu této spolupréace.
Je dulezité se k této dohodé vracet, rlizné ji specifikovat a na zavér spole¢né pro-
vést reflexi formou vyhodnoceni spoluprace. Pro obé zapojené strany to mlZe byt
v budoucnu prinosné.

Dohoda muze mit podobu:

> formalizovanou - smlouva/dohoda o mentoringu, dvoustrannd (mentorujici-
mentee), v nékterych pripadech i vicestranna, pokud se mentoring odehrava
jako oficidlné nabizeny program v rémci urcité organizace. | nase zkusenosti
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ukazuji, ze prilisna formalizace mlZze byt zGc¢astnénymi negativn€ vnimana, proto
i smlouva, je-li tato varianta volena, by méla byt stru¢na a jasna,

> neformalizovanou - vysledek Gstni dohody, idealni je potvrdit si hlavni body
pisemné, napr. alespon e-mailem, aby bylo mozné vratit se k pivodni dohodé
a upravit ji v souladu s dalsim vyvojem a prdbéhem mentoringovych setkani.

Jaké Uudaje by méla dohoda zahrnovat, zejména formalizovana:
udaje o mentorovi/mentorce - jméno, kontakt,

udaje o mentee/m - jméno, kontakt,

zadavatel mentoringu (pokud existuje),

zpusob financovani mentora/mentorky (pokud je sjednan),
zachéazeni s informacemi a zavazky stran,

celkovy rozsah a format setkavani,

frekvence a ¢asovy rozvrh mentoringu,

cile mentoringu,

ocekavané vysledky,

predpokladany zavér a ukonceni mentoringu - mdze byt vymezeno ¢asové anebo
splnénim urcitého cile,

zavérecna ustanoveni,

2 2 2 N N N A A K. 2

N

> datum a podpisy zlUcastnénych stran.

Ucast v mentoringu by méla byt ze strany mentorujicich spojena s odpovidajici
finan¢ni odménou (at uz jako soucast mzdy/platu, nebo jako priplatek) a idealné
by méla byt i soucasti pracovni ndplIné€. Tak jsou vytvoreny predpoklady pro to, aby
se mentorky a mentori mohli mentoringu vénovat skute¢né cilené a profesionalné,
vcetné pripravy. Pro mentees by mél byt vstup idealn€ bezplatny, aby byl mento-
ring ,nizkoprahovy”, tj. dostupny. Soucasné jako eticky problematické Ize nahliZet
to, je-li mentoring pro mentees spojen napf. s motiva¢nimi prispévky. Mentoring
nemusi nutné souviset jen s danym pracovnim mistem, ale ma obecny rozvojovy
potencial nad rdmec prislusné organizace zaméstnavatele. Je to tedy do urcité miry
Linvestice do sebe”.

Mentoring je beze sporu pFinosny pro vSechny zicastnéné, nejen mentees a men-

torujici, ale i prislusné instituce a celé profesni oblasti, které i timto zplisobem dale
kultivuje a rozviji. Takze s chuti do toho, prejeme vdam mnoho Uspéch!
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V MEDICINE
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UvoD

Mentori a mentorky zastavaji v medicin€ nékolik klicovych roli, které se vzajemné
prolinaji a doplnuji. Jejich plisobeni vyznamné ovliviiuje nejen profesni rozvoj men-
tees, ale Casto i jejich osobnostni rlst a celkovy pristup k mediciné. Porozuméni
t€mto rolim a jejich efektivni naplfovani tvori zaklad usp€Sného mentoringu.

Mentoring v mediciné€ predstavuje zasadni nastroj pro predavani odbornych zna-
losti, praktickych dovednosti i profesnich hodnot. Na rozdil od primych nadri-
zenych, jejichz role spociva v fizeni pracovnich povinnosti a hodnoceni vykonu,
mentori a mentorky poskytuji podporu, sdileji zkusenosti a pomahaiji s profesnim
rozvojem. Medicina je specifickd svou naro¢nosti, vysokou mirou odpovédnosti
a hierarchickou strukturou, kterd ¢asto postrada prostor pro flexibilitu. Pevné
stanovené pracovni rozvrhy a nutnost zajistovat nepretrzitou péci o pacienty a pa-
cientky mohou vytvaret prostredi, kde je prostor pro individuaini rdst limitovany.
Pravé zde hraje mentoring kli¢ovou roli - poskytuje bezpecny prostor pro odborny
i osobnostni rozvoj, zlepseni klinického Gsudku a budovani sebevédomi.

Mentor/ka neni prfimym nadrizenym, ale spiSe privodcem, ktery pomaha orientovat
se v profesnich vyzvach, poskytuje zpé€tnou vazbu a podporuje kritické mysleni.
Diky tomu mohou mladsi Iékafi a I€karky |épe zvladat komplexni situace, posilovat
svou odpovédnost a empatii a postupné se pripravovat na vyssi Urover odbornosti
a samostatnosti.

Nizké flexibilita zdravotnického prostredi zvlasté znevyhodnuje Zeny/pecovatelky,
které ¢asto balancuji mezi pracovnimi a rodinnymi povinnostmi. Tyto systémové pre-
kazky mohou zpomalovat jejich profesni rdst a prispivat k jejich niz§imu zastoupeni
ve vedoucich pozicich. Role mentorujicich je i vtomto kontextu kli¢ova - pomahaji
identifikovat zplsoby, jak prekonat strukturalni bariéry, podporuji kariérni am-

bice a poskytuji oporu pfi reseni dilemat spojenych s rodinnym Zivotem.

Cilem této kapitoly je objasnit vyznam mentoringu v mediciné vcetné jeho kon-
krétnich prinosd a moznych vyzev. Zvlastni pozornost bude vénovana tomu, jak
mentoring mlZe prispét ke sniZovani nerovnosti a vytvorit podpUrné prostredi pro
profesni rlst vSech jednotlivcd bez ohledu na jejich pohlavi, vék nebo Zivotni situaci.
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1. ZAKLADNI ROLE MENTORUJiCICH

PRUVODCE: Navigace v komplexnim svété mediciny

Mentorujici pomahaji mentees orientovat se v ¢asto sloZitém a hierarchicky organi-
zovaném prostredi zdravotnictvi. Na rozdil od skolitel( a skolitelek, kteri primarné
dohliZeji na pInéni vzdélavacich a profesnich pozadavk(, mentori a mentorky slouZzi
jako privodci poskytujici podporu na zéklad€ vlastnich zkusenosti. Pomahaji men-
tees zvladat naroc¢né klinické situace, rozhodovat se mezi specializacemi a planovat
dlouhodobé kariérni cile.

Jejich role zahrnuje jak teoretickou podporu, tak praktické vedeni v klinické praxi.
Protoze se medicina vyviji enormni rychlosti, mentorujici musi byt nejen odborné
zdatni, ale také otevireni novym postupim a pfistuptim. Nejde jen o to, ,co” by méli
védét, ale také ,jak” se dale efektivné vzdélavat a rozvijet.

Mentoring zaroven poskytuje cennou zpétnou vazbu, kterda mentees pomaha re-
flektovat vlastni pokrok a identifikovat oblasti ke zlepSeni. Na rozdil od formalniho
hodnoceni v rdmci postgraduélniho vzdélavani bere tato evaluace v Gvahu indi-
vidualitu kazdé/ho mentee/ho, jejich profesni ambice i osobni Zivotni okolnosti.
Diky tomu mohou mentorujici a mentees spole¢né planovat dalsi kroky vedouci
k profesnimu rdstu a spokojenosti.

VZOR: Inspirace a profesionalita

Mentorujici predstavuji zivy priklad profesionality, etického a lidského pristupu
k pacientdim/pacientkam i koleglim/kolegynim. Jejich chovani a pfistup mohou byt
pro mentees zasadni inspiraci, zejména v narocnych situacich, jako jsou stresové
momenty, prvni profesni chyby ¢&i etickd dilemata. Pozitivni vzor mentorujicich
motivuje mentees k dosazeni nejvyssich standard(i péce a zaroven je vede k tomu,
aby si zachovali pokoru a empatii. Mentorujici mohou predstavovat moralni kotvu
a kompas k dosazeni nejvy$si mozné profesni excelence. Zaroven vytvareji respek-
tujici a psychologicky bezpecné prostredi, kde se mentee mlize svobodné vyjadro-
vat, klast otdzky a hodnotit pripadna pochybeni beze strachu z odsuzovani ¢i jiné

negativni reakce ze strany mentorujiciho.

PODPORA: Psychicka opora a zdroj konstruktivni zpétné vazby

podporu. Medicina je obor plny stresu, nejistot a netspéchd, které mohou ohrozit
nejen profesni sebevédomi zacinajicich 1ékard a |ékarek, ale i jejich dusevni zdravi.
Mentorujici vytvareji bezpecné prostredi, kde se mentees mohou otevi‘ené€ pod¢lit
o své obavy a nejistoty. Kromé toho hraji kli¢ovou roli v prevenci syndromu vyho-
reni - pomahaji mentees lépe zvladat stres, nastavovat zdravé hranice mezi praci
a osobnim zivotem a rozvijet strategie pro dlouhodobé udrzeni psychické pohody.
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Zaroven nabizeji konstruktivni zpétnou vazbu, kterd podporuje rist a buduje se-
beddvéru.

2. FORMALNI A NEFORMALNI MENTORING

Mentoring v medicin€ mdze mit dvé podoby (viz také vyse) - formalni a neformalni.
Formalni mentoring probiha v ramci vzdélavacich program s jasné€ definovanymi
cili, rolemi a ¢asovym ramcem. Naproti tomu neformalni mentoring ¢asto vznika
prirozené v pracovnim kolektivu a je zalozen na vzajemné divére a spontdnnim
sdileni zkusenosti. Oba pristupy maji své vyhody a mohou se vzajemné doplnovat.
Klicem k tispéchu viak vzdy zlstavé otevirena komunikace, diivéra a ochota obou
stran ucit se a rozvijet. Neplati vzdy, Ze by jeden ¢i jedna mentee mohl/a mit jen
jednoho mentora ¢i mentorku a jeden mentor ¢i mentorka jen jednoho menteeho
¢i jednu mentee. Naopak je velmi béZné, zejména v neformalnim mentoringu, mit
mentorujicich mnoho a byt sou¢asné v roli mentee/ho i mentora/mentorky. Vzhle-
dem k tomu, Ze prostredi mediciny je mimoradné komplexni a jednotlivi mento-
rujici mohou mit zkuSenosti pouze v urcitych oblastech, predstavuje zapojeni vice
mentord a mentorek s rdznorodymi profesnimi a Zivotnimi zkusenostmi vyznamnou
vyhodu, nebot spole¢né pokryvaji Sirsi spektrum témat a potreb svych mentees.
Navic je prirozené, Ze v prabéhu profesniho vyvoje dochazi ke zméné mentorujicich,
aby lépe odpovidali aktudlnim cilim a etapadm rozvoje mentee/ho.

MENTORING JAKO MNOHOVRSTEVNATY PROCES

Mentoring v mediciné je slozity a mnohovrstevnaty proces, ktery vyzaduje nejen od-
bornost, ale také empatii a schopnost identifikovat potencial mentees a prizpUsobit
mentoring jejich individuainim potrebam. Mentorujici jsou nejen privodci, vzory
a oporou, ale také katalyzatory vyvoje - pomahaji mentees prekonavat prekazky,
nachézet vlastni cestu a dosahovat profesniho i osobniho naplnéni.

Role mentorujicich v medicinském prostredi je multidimenzionalni a vyzaduje kom-
plexni pristup.

DULEZITE
ProtoZe pacienti a pacientky jsou primou soucdsti vzdéldvaciho procesu, je nezbytné
zajistit, aby byla vZdy respektovdna jejich prdva, soukromi a diistojnost.

Efektivni mentorujici musi umét flexibilné prechazet mezi rliznymi rolemi podle
aktualnich potieb mentees. Klicem k Uspéchu je autenticita, profesionalita a sku-
tecny zajem o rozvoj svéreného kolegy ¢i kolegyné.

Ackoli vzdélavaci systém stanovuje jasné hranice, standardy a rozsah znalosti a do-

vednosti, které by mél kazdy Iékar a Iékarka ovladat, jednotlivi mentees disponuji
rlznymi jedine¢nymi prednostmi a talenty, s nimiz je tfeba dale pracovat. Jednim
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z klicovych cild mentoringu je tyto individudlni prednosti spole¢né identifikovat
a nalézt zpUsoby, jak jim v pracovnim prostredi poskytnout prostor pro rozvoj
a uplatnéni, aby lékarky a Iékari pIné vyuzivali sv(ij potencial. Rozmanité sloZeni
pracovniho kolektivu navic predstavuje pro pracovisté zasadni prinos a vytvari
kreativni prostor pro rist jednotlivych Iékart a Iékarek i tymu jako celku.

PRAKTICKA DOPORUCENi PRO MENTORKY A MENTORY

> Pravidelné reflektujte své ptisobeni v jednotlivych rolich.

> Prizplsobte svij pristup individudinim potrebdm mentees.

Rozvijejte viastni kompetence v oblasti mentoringu.

Udrzujte profesiondlIni hranice pri zachovdni lidského pristupu.

Budujte dlouhodoby vztah zaloZeny na diivére a vzdjemném respektu.

Myslete na svou viastni psychohygienu.

Nebojte se i vy poradit s nékym dalsim, budte v kontaktu s dalsimi mentorujicimi.

Respektujte své mentees, kteri casto v ramci mentoringu prichdzeji s citlivymi tématy.
Sdlileni zkusenosti mezi mentorujicimi by nemélo ohrozit vztah divéry mezi mentoru-

(2 20 0 2 2 %

Jicimi a mentees.

3. SPECIFICKE DOVEDNOSTI POTREBNE
V MEDICINSKEM PROSTREDI

Mentorujici v mediciné podporuji mentees ve vSech fazich profesniho ristu a po-
mahaji jim rozvijet nejen odborné, ale i osobni a mezioborové kompetence. Do-
vednosti, které si mentees béhem mentoringu osvoji, tvori zaklad jejich odborné
identity a schopnosti se orientovat v ndroéném a mnohdy neprehledném lékarském
prostredi.

PREDAVANI| TEORETICKYCH ZNALOSTI

Kvalitni prace s teoretickymi znalostmi je dllezitou soucasti profesniho rozvoje
v medicin€. Zatimco Skolitelé a Skolitelky primarné zajistuji systematické vzdélavani
a odbornou pfipravu, mentorujici pomahaji mentees orientovat se v mnozstvi
dostupnych informaci, rozvijet kritické mysleni a osvojit si efektivni strategie pro
celozivotni vzdélavani.

Mentorujici mohou mentees vést k tomu, jak efektivné vyhledavat, tridit a aplikovat
odborné poznatky v praxi. Ukazuji jim napriklad, jak pracovat s medicinskymi da-
tabazemi, posuzovat kvalitu zdroj(, analyzovat ziskané informace a aplikovat je na
konkrétni klinické situace. Dalezitym aspektem mentoringu je také podpora kritic-
kého mysleni - napriklad pfi hodnoceni metodologie vyzkumu, posuzovani validity
studii, interpretaci statistickych dat nebo rozpoznavani moznych zkresleni (bias).

Mentorujici se zaméruji predevsim na to, jak mentees propoji ziskané teoretické
znalosti s kazdodenni klinickou praxi. Pomahaji jim pochopit, Ze medicina neni
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jen o aplikaci obecnych pravidel, ale také o schopnosti individualizovat 1é¢ebné
postupy podle konkrétnich potreb pacientky i pacienta. Tento pristup podporuje
nejen odborny rist mentees, ale i jejich schopnost premyslet v SirSich souvislostech
a adaptovat se na nové vyzvy.

KOMBINACE TEORIE A PRAXE: VYVAZENY PRiSTUP K MENTORINGU
V MEDICINE

Medicina je unikatni obor, kde Uspésna kariéra vyzaduje nejen hluboké teoretické
znalosti, ale také Spi¢kové praktické dovednosti. Zatimco Skolitelé a Skolitelky za-
jistuji formalni vyuku a odborny dohled nad praktickou pripravou, mentorujici se
zaméruji na individualni podporu, rozvoj profesni sebedtivéry a pomoc s prekle-
nutim propasti mezi teorii a klinickou realitou.

Ulohou mentorujicich neni nahrazovat $kolitelky a $kolitele pii vyuce konkrétnich
postupd, ale spise pomahat mentees s jejich osvojenim v SirSim kontextu - sdilenim
vlastnich zkusenosti, nabizenim praktickych rad a podporou pfi feSeni obtiznych
situaci. Mohou mentees doprovazet pri prvnich klinickych zkusenostech, pomahat
jim prekonavat nejistotu a povzbuzovat je v samostatném rozhodovani. DileZitou
soucasti mentoringu je také reflexe - mentorujici mohou mentees vést k analyze
jejich vlastnich vykon(, zhodnoceni pokroku a identifikaci oblasti, které vyzaduji
dalsi rozvoj.

Na rozdil od skoliteld a skolitelek, kteri hodnoti splnéni formalnich poZadavka,
mentorujici poskytuji zpétnou vazbu zamérenou na osobni rist a profesni zrani.
Nejde jen o zvladnuti konkrétnich dovednosti, ale také o budovani sebeddvéry
a schopnosti samostatné se rozhodovat v realnych klinickych situacich.

POZOR

U invazivnich technik je vZdy nutné dbdt na prevenci a reseni komplikaci, coz vyZzaduje
nejen teoretickou pripravenost, ale i dostatecnou praktickou pripravu. Dnesni technolo-
gicky pokrok umoZriuje vyuZzivat simuldtory a kurzy mimo télo pacientky ¢i pacienta, coz
Je pro bezpecny a efektivni vycvik zdsadni. Je jednou z roli mentorujicich, aby mentees
vhodné kurzy pomohli najit.

Spojeni teorie a praxe v mentoringu vytvari idealni prostredi pro profesni rist.
Mentorujici poméahaji mentees nejen pochopit, ,pro¢” urcité postupy funguji, ale
také ,jak” o nich premyslet v $ir§im klinickém kontextu. Diky této podpofie si men-
tees postupné buduiji jistotu v rozhodovani a schopnost aplikovat ziskané znalosti
v praxi. Cilem mentoringu neni systematickd vyuka dovednosti, kterou zajistuji
Skolitelé a Skolitelky, ale spiSe individualni vedeni, reflexe a rozvoj samostatnosti
v klinickém mysleni.

Efektivni mentoring vytvari bezpecné a podplrné prostredi, ve kterém mohou
mentees ziskavat zkusenosti bez zbyte¢ného stresu a obav ze selhani. Mentorujici
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pomahaji mentees orientovat se v realnych klinickych situacich, sdileji vlastni zku-
Senosti a nabizeji perspektivu, ktera presahuje ramec formalniho vzdélavani. Tento
pristup umoznuje mentees nejen odborné rist, ale také rozvijet zodpovédnost
vici pacientim/pacientkdm a osvojit si profesionalni postoje potrebné pro kvalitni
Iékarskou praxi.

Mentoring v mediciné nespociva pouze v predavani technickych dovednosti, ale
také v podpore etického a profesniho zrani. Mentorujici vedou mentees k tomu, aby
reflektovali vlastni postupy, ucili se ze zkusenosti a kontinualn€ rozvijeli svlj pristup
k mediciné. Diky tomu se mentees nejen zdokonaluji ve své odbornosti, ale zaro-
ven si osvojuji schopnost poskytovat péci, ktera je nejen kvalitni, ale i lidsky citliva.

KLINICKE ROZHODOVANI: ROZPOZNAVANI A RESEN[ SLOZITYCH SITUACI

Dalsi klicovou ulohou mentorujicich je poskytnout mentees bezpeény prostor pro
reflexi jejich rozhodovani a klinického uvazovani. Zatimco Skolitelé a Skolitelky
systematicky uci diagnostické a terapeutické postupy a rozvijeji kritické myslenf
mentees v ramci vyuky, mentorujici nabizeji podporu tam, kde vznikaji pochybnosti,
dilemata nebo obavy z vlastnich chyb. Mentoring umoznuje mentees otevirené
diskutovat nejistoty a ucit se z vlastnich zkusenosti bez tlaku na okamzitou sprav-
nost vSech rozhodnuti.

Mentorujici pomahaji mentees uvédomit si, Ze rozhodovaci proces v mediciné
neni ¢ernobily a ze i zkuSeni |ékari a 1ékarky se setkavaji se slozitymi situacemi, ve
kterych existuje vice moznych pristupl. Mentees tak mohou ziskat vétsi jistotu
v tom, Ze i nejistota a revize vlastnich zavérl jsou prirozenou soucasti medicinské
praxe, nikoli selhanim.

V mediciné neléc¢ime pouze diagndzu, ale vzdy ¢lovéka jako celek - s jeho indivi-
dualnimi potiFebami, emocemi a Zivotnim kontextem.

Diky mentorstvi si mentees osvojuji schopnost reflektovat sva rozhodnuti, prijimat
zpétnou vazbu a ucit se z chyb v bezpe¢ném prostredi, které podporuje jejich
rist. Mentorujici mohou sdilet své vlastni zkuSenosti s diagnostickymi dilematy
nebo komunikaci v ndroc¢nych situacich a pomahat mentees hledat zptsoby, jak si
zachovat profesni jistotu i v momentech nejistoty.

DuleZitou soucasti mentoringu je také podpora v oblasti tymové spoluprace a ko-
munikace. Mentorujici pomahaji mentees pochopit, Ze nejen medicinska erudice,
ale i schopnost diskutovat své zavéry s kolegy/némi a naslouchat jinym nazordm,
jsou kli¢ové pro bezpecnou a kvalitni péci o pacienty a pacientky. Timto zplsobem
mentoring prispiva nejen k odbornému rdstu mentees, ale i k jejich profesnimu
zrani a schopnosti pracovat s respektem k sobé i ostatnim.
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SCHOPNOST ROZEZNAT HRANICE A VCAS POZADAT O POMOC

Jednou z klicovych dovednosti, kterou by si mé&l osvojit kazdy Iékar ¢i I€karka, je
schopnost sebereflexe a sebekritického zhodnoceni svych kompetenci. V naro¢-
nych situacich je zdsadni umét rozlisit, kdy je jeSt€ mozné problém zvladnout sa-
mostatné a kdy je potieba konzultovat se zkusené&jsim kolegou ¢i kolegyni. Tento
Usudek se ¢asto rozviji s praxi, ale mentorujici mohou mentees vést k tomu, aby byli
schopni vnimat své limity, rozpoznat rizika spojena s vdhanim nebo neadekvatni
samostatnosti a aby pochopili, Ze pozadani o radu neni projevem slabosti, ale na-
opak profesionality a zodpovédnosti. Pravé tato dovednost je zdkladem bezpecné
a kvalitni 1ékarské péce.

RYCHLA ROZHODOVANI POD TLAKEM: PRiIPRAVA NA AKUTNI SITUACE

V nékterych situacich je tfeba rozhodovat velmi rychle, coz mlZe byt pro zacinajici
Iékare a Iékarky znacné stresujici. Mentorujici hraji klicovou roli v tom, aby své men-
tees podpofrili v budovani psychické odolnosti, sebedlvéry a schopnosti zachovat
klid i pod tlakem. V krizovych okamzicich totiz nejde jen o samotné medicinské
rozhodovani, ale také o zvladani emoci, udrzeni soustredéni a schopnost efektivné
komunikovat s tymem.

Mentorujici mohou sdilenim vlastnich zkuSenosti pomoci mentees Iépe pochopit,
jak pracovat se stresem, jak si zachovat nadhled a jak si poradit se strachem z chyb.
Dulezité je, aby mentees védéli, Ze nejistota je prirozenou soucasti mediciny a ze
klicem k jejimu zvladani neni dokonalost, ale schopnost spravné reagovat na nové
situace.

Sebeduvéra a stabilita v krizovych situacich se buduji nejen nacvikem a teoretickymi
znalostmi, ale i psychickou podporou. Mentorujici poskytuji mentees bezpeény
prostor, kde mohou reflektovat své zkusenosti, mluvit o svych obavach a osvojovat
si strategie, které jim pomohou zvladat stres a tlak v realné praxi. Tento pristup
nejen posiluje profesni rast, ale také pomaha predchéazet vyhoreni a podporuje
dlouhodobou odolnost vi¢i ndro¢nym situacim, se kterymi se v mediciné nevy-
hnutelné setkaji.
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4. KOMUNIKACE S PACIENTY A KOLEGY:
ZVLADNUT] CITLIVE KOMUNIKACE, RESENI
KONFLIKTU A VEDENI TYMU

TROCHA TEORIE

Medicina je obor s vyraznou hierarchickou strukturou, kteréd zajistuje organizaci
préce v instituci a disciplinu pri vykonu prace, ale zaroven mlze komplikovat efek-
tivni mentoring. Mentorujici musi respektovat autoritu, kterad je zakladem medi-
cinského systému, a pritom budovat prostiedi otevirené spoluprace, kde mentees
citi, Ze mohou bezpecné sdilet své nazory, otdzky a nejistoty. Dalezitym Ukolem
mentorujicich je pomoci mentees pochopit a pfijmout svou roli v této hierarchii,
ale zaroven je motivovat k tomu, aby se nebali aktivné€ zapojovat do tymové prace
a postupné si budovali svou pozici odbornika ¢i odbornice.

KOMUNIKACE S PACIENTY A PACIENTKAMI

Komunikace v Ié¢ebné péci by méla byt predevsim komunikaci zamé&renou na
¢lovéka. Jak uvadi autori Motsching a Nykel (2011), komunikace zamérena na
¢lovéka je zavisla na postojich, ur¢ovana vztahem a orientovana na proces vyvoje.
Nositeli jsou lidé, jejichz postoje vykazuji znamky kongruence, prijeti a empatického
porozuméni. Sdélovani informaci mezi lidmi je béZnou interpersonalni aktivitou. Ne
kazdy vSak dovede komunikovat efektivné a mnohdy tomu nepomze ani kvalitni
odborné vzdélani. Vhodnou komunikaci Ize v§ak nastavit divéru pacienta ¢i paci-
entky v planované terapeutické postupy, ochotu plnit doporuceni, rychlejsi pokroky
v uzdravovani aj. Terapeuticka komunikace mezi |ékafem/lékarkou a pacientem/
pacientkou by tedy neméla postradat znamky afiliace. Tedy znamky vstricnosti,
otevrrenosti, rovnocennosti. Kohoutek (1998, s. 22) uvadi, ze: ,Komunikace je
slozity, komplexni socidlni jev, ktery je nutno vidét v Sirsich souvislostech socidIni

o u

interakce, nikoli jen formdlné jako vyménu urcitych informaci, sdéleni, signdld.

Znalost vnéjsich i vnitinich souvislosti v komunika¢nim aktu je zadkladnim predpo-
kladem vzajemného porozuméni a ispésného dorozuméni mezi lékarem/lékarkou
a pacientem/pacientkou. Kazdy z kontextl interakce nabizi pri analyze komuni-
kacniho aktu potencialni vysvétleni toho, pro¢ vyména informaci vypadala tak, jak
vypadala. VétSinou vime, s kym komunikujeme, uvédomujeme si prostiedi, v némz
ke komunikaci dochazi, reagujeme s urcitou ¢asovou prodlevou, v niz to, co jsme
slyseli ¢i vidéli, prevadime do svého kognitivniho zplsobu porozuméni, prirazu-
jeme nové informace k jiz diive vytvorenym strukturam, tfidime v myslenkach to,
co jsme pfrijali, a to, co odpovime, ¢elime ¢asovému tlaku, pocitujeme sympatie Ci
antipatie ke komunika¢nimu partnerovi ¢i partnerce, sami se nachazime v momen-
talnim emocnim rozpoloZeni, télesné pohodé nebo diskomfortu. Souvislost jev(
nebo udalosti v komunikaci se projevuje podle toho, které modality jsou aktualné
pritomny. Vezmeme-li v Gvahu pritomné modality komunikace ve zdravotnickém
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prostredi, ve kterém se odehravé interakce Iékare/Iékarky s pacientem/pacientkou,
znasobuje se jejich vyznam.

Komunikaci nej¢ast€ji ovliviuji:

> casové ohraniceni - tzn. kdy doslo ke komunikaénimu setkani, jaky ¢asovy Usek
je mu vénovan (synchronicita, asynchronicita, trpé€livost, netrpélivost apod.),

- prostor a prostorové usporadani,

> vyznam obsahu komunikace pro jednotlivce (vyznamové proménné), v této
souvislosti Watzlawick (1998) uvadi priklady ,interdependence” dvou komuni-
kujicich (dohadujeme se, co chce od nas druhy slyset, co je jesté vhodné mu ci

ji Fici, zkoumame, co uz pochopil/a atd.),

> pritomnost emoci (emoc¢ni proménné),

> vztah mezi komunikujicimi (vztahové proménné), tj. dominance, podrizenost,
rivalita, spojenectvi, komunikace v dlouhodobém vztahu, komunikace s nékym,
koho nezname, apod.,

> socialni situace (systémové proménné), jinymi slovy pritomnost ¢i nepritomnost
toho, o kom mluvime, rodina, systém vztah( na pracovisti, kultura skupiny (ta-
bulace, stigmatizace, vlastni jazyk skupiny, zména pozice v systému nebo situaci),

> existence kontinuity - mit moznost se k tématu vratit, dil¢i vyména v dlouhodobé
trvajici komunikaci apod.,

- mira shody jazyka, zplsob vzajemného chapani, stereotypy,

> charakteristiky komunikaénich partnert a partnerek jako vék, pohlavi a pozice
z hlediska moci (Vybiral, 2009; Mikulastik, 2010).

Mentorujici by mé&li pomoci mentees rozvijet dovednosti v jednani s pacienty a pa-
cientkami, od empatického vysvétleni diagnézy po zvladani obtiznych rozhovort
o progndze nebo komplikacich. Dulezité je, aby mentees uméli naslouchat oba-
vam svych pacientek a pacientd a projeviim emoci, coZ je zasadni pro vytvareni
ddvéry a zajisténi kvalitni péce. Je velmi dulezité, aby Iékari a Iékarky vnimali
pacienty a pacientky jako partnery a partnerky v lé¢ebném procesu, ne jako
objekty, a podle toho s nimi komunikovali. Uméni sdélovat Spatné zpravy, a to
jak pacientim/pacientkam, tak jejich rodinam, je klicovou dovednosti, kterou men-
torujici rozviji. Kromé toho mentorujici u¢i mentees, jak efektivné ziskat informo-
vany souhlas a jak pracovat s emocemi pacientli/pacientek a jejich rodin, zvlasté
v krizovych okamzicich.

Sdélovani nepriznivych zprav je naro¢na komunikac¢ni dovednost, kterd zahrnuje
mnohem vic nez jen samotné predani informace. Lékari a Iékarky musi umét rea-
govat na emoce pacientl/pacientek a jejich blizkych, ziskat si dGvéru, zapojit je do
rozhodovani o dalS$im postupu a citlivé komunikovat i s rodinou.

Mentorujici mohou svym mentees pomoci osvojit si néktery ze zavedenych komuni-

kacnich protokold, napriklad SPIKES. Tento postup zahrnuje dalezité kroky, jako je
priprava prostredi, aktivni naslouchani, srozumitelné predani informaci, sledovani
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emoci pacientky/pacienta a shrnuti sdéleného. Diky tomu se mentees nauci zvladat
tyto obtizné situace citlivé a profesionalné.

Je dullezité si uvédomit, zZe i zkuSeni mentorujici nejsou neomylni. Byt odbornikem
¢i odbornici neznamena, ze ¢lovék nemize mit pochybnosti nebo se nékdy citit
nejisté. Klicem k efektivnimu mentoringu je vytvoreni bezpecného prostoru, kde
je mozné otevren€ sdilet obavy, reflektovat viastni slabé stranky a ucit se z nich.
Pravé davéra a uprimna komunikace mezi mentorem ¢i mentorkou a mentees jsou
zakladem kvalitniho profesniho rdstu.

KOMUNIKACE V RAMCI TYMU

Uspé&sna spoluprace v lékaFském tymu neni jen otazkou odbornych znalosti, ale
i efektivni komunikace a vzajemného respektu. Mentorujici pomahaji mentees ori-
entovat se v tymové dynamice, udi je, jak jasné€ sd€lovat informace, konstruktivne
resit rozdilné nazory a podporovat spolupraci mezi kolegy a kolegynémi.

Dulezité je si uvédomit, Ze mentor ¢i metorka nemusi byt vedoucim pracovnikem
¢i pracovnici ani primym nadrizenym ¢&i nadrizenou. V mediciné se do vedouci
role dostava kazdy lékar a Iékarka - at uz pfi organizaci prace na oddéleni, béhem
akutnich stavli, nebo pri vedeni mensiho tymu v ramci konkrétniho zakroku. Proto
je zasadni osvojit si dovednosti, jako je rozhodnd, ale respektujici komunikace,
schopnost delegovat ukoly a koordinovat tymovou spolupraci.

Mentorujici mohou mentees podpofit v budovani sebedtvéry a ucit je, jak si ziskat
prirozenou autoritu nikoli silou hierarchie, ale odbornosti, respektem a schopnosti
naslouchat. Otevirend komunikace, poskytovani i prijimani zpétné vazby a reseni
konfliktd asertivné, ale konstruktivné - to jsou klicové prvky dobré tymové spolu-
prace, které mentorujici pomahaji rozvijet.

V pripadé interpersonalnich konfliktd neni tkolem mentorky ¢i mentora jejich au-
toritativni reseni, ale spiSe poskytnuti podpory a prostoru pro hledani efektivnich
zpusobd komunikace. Diky tomu se mentees uci zvladat narocné situace s profesi-
onalnim nadhledem a budovat pozitivni pracovni atmosféru.

VEDENI TYMU A ZVLADANI KRIZOVYCH SITUACI

V okamzicich, kdy jde o Zivot pacienta ¢i pacientky, neni ¢as na vahani - klicova je
rychla, jasna a efektivni komunikace. Mentorujici poméahaji mentees pripravit se
na tyto situace nejen po odborné strance, ale predevsim tim, Ze je uci zvladat stres,

zachovat klid a efektivné spolupracovat v tymu.

V krizovych situacich je zasadni presné rozdélit role, predavat informace stru¢né
a srozumitelné a spravné urcovat priority. Mentorujici mohou mentees podporo-
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vat v rozvoji téchto dovednosti prostirednictvim modelovych situaci, zpétné vazby
a reflexe realnych zkusenosti.

Dulezitou soucasti krizového rizeni je také schopnost vnimat dynamiku tymu a re-
spektovat rtizné Ghly pohledu. Krizové situace byvaji extrémné naroc¢né nejen
po odborné, ale i po psychické strance - lidé v tymu mohou reagovat rdzné, coz
ovliviuje celkovy priibéh zasahu. Mentorujici pomahaji mentees naucit se pracovat
s témito aspekty (tzv. human factors), rozvijet citlivost vici dynamice krizovych
situaci a reflektovat vlastni rozhodovani i jednani s odstupem.

Tato schopnost nejen zvysuje efektivitu zasah(, ale také pomaha predchazet poci-
tim selhani a profesnimu vyhoreni, které mohou byt ddsledkem vysoce stresujicich
momentld v medicin€.

DEESKALACNI TECHNIKY A MEDIACE KONFLIKTU

Pri vyskytu konfliktl je zdsadni umét vyuzit deeskalaéni techniky, které pomohou
uklidnit napjaté situace. Mentorujici by méli vénovat pozornost rozvoji dovednosti,
jak konfliktdm predchazet, ale i jak je konstruktivné resit. To zahrnuje jak mediaci
mezi kolegy/némi, tak komunikaci s pacienty/pacientkami, kde je potreba citlivé

vybalancovat ndzory a emoce obou stran.

Prevence konfliktl spociva v otevirenosti a respektu vici ostatnim. Mentorujici by
meéli vést mentees k tomu, jak efektivné predchazet konfliktdm prostrednictvim jasné,
primé a pratelské komunikace. V krizovych situacich je kladen dlraz na udrzeni
klidu a schopnost efektivné komunikovat s celym tymem. Nezastupitelnou roli hraje
téz konstruktivni debriefing, ktery umoziuje situaci zpétné hodnotit v neutralnim
a respektujicim prostredi. Mentorujici praktickymi pfiklady poukazuje na prednosti
této evaluace a podporuje mentees v prekonani bariér souvisejicich s hodnocenim
situace v ramci kolektivu.

V souvislosti s konflikty v medicing je nezbytné rozumét i pravnim a etickym aspek-
tiim, které se mohou tykat dané situace. Mentorujici by méli mentees seznamit
s pravnimi a etickymi normami a postupy, které se vztahuji na reseni konfliktd a in-
terpersonalnich problémd v rdmci zdravotnického zarizeni. Také by méli klast draz
na spravnou dokumentaci konfliktnich situaci, ktera je dalezita nejen pro pravni
Ucely, ale také pro zachovani transparentnosti v ramci celého tymu a organizace.
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5. TIME MANAGEMENT A STRES: JAK EFE,KTI,VI\VIE
ZVLADAT VYSOKE NAROKY A PRACOVNI ZATEZ

Medicina je obor s extrémnimi naroky na ¢as a energii. Mladi I1ékari a |ékarky ¢asto
celi naro¢nym sménam, dlouhym pracovnim hodindm a neustalym pozadavkdm,
které mohou vést k fyzickému a psychickému vycerpani, v nékterych pripadech
i k vyhoreni. V takovém prostredi jsou efektivni time management a zvladani stresu
klicové pro udrzeni profesionalniho vykonu i vlastniho zdravi.

TIME MANAGEMENT: ZAKLAD EFEKTIVNIHO ZVLADANI
PRACOVNIHO ZATiZENI

Mentorujici by méli mentees pomoci rozvijet dovednosti v oblasti time manage-

mentu, které jsou zasadni pro zvladnuti vysoké pracovni zaté€ze. To zahrnuje:

> Schopnost prioritizovat tkoly - v mediciné je mnoho ukold, které mohou mit
rGznou dulezitost. Mentees se musi naucit identifikovat, které Ukoly vyzaduji
okamzZitou pozornost a které mohou pockat. Efektivni prioritizace je zakladem
pro zvladnuti hektickych dnd, kdy je ¢asovy tlak obzvlast silny.

> Planovani ¢asu na studium i odpocinek - kromé kazdodenni praxe je nezbytné
mit ¢as na osobni rozvoj a vzdélavani se. Mentees by méli byt schopni/ny si
planovat ¢as na studium a pripravu na zkousky, ale zaroven si vyclenit ¢as na
odpocinek. Mnozi Iékari a Iékarky casto zapominaji na dlleZitost regenerace,
coz mUze vést k dlouhodobému vycerpani.

> Delegovani tkolt - efektivni delegovani je dovednost, kterou mentorujici mohou
mentees pomoci si osvojit. V nemocnicich a klinikach je ¢asto potreba efektivné
delegovat ukoly v ramci tymu, cozZ zajistuje, ze nejkriti¢t€jsi ¢innosti jsou vyko-
navany vcas, a zaroven umoznuje mentees soustredit se na kli¢ové povinnosti.

> Stanoveni realistickych cilti - mentorujici mohou mentees vést k tomu, jak si
stanovovat dosazitelné cile a jak se vyhnout nastaveni nerealistickych ocekavani,
kterd mohou vést k frustraci. Tento proces zahrnuje nejen profesni, ale i osobni
cile, které pomahaji udrzet rovnovahu mezi pracovnim a osobnim zivotem.

> Flexibilitu a adaptabilitu - medicina je obor, kde dochazi k ¢astym a necekanym
zménam, napiiklad zméné harmonogramu, akutnim situacim na pracovisti nebo
novym pozadavkdim na péci. Mentorujici by méli mentees pripravit na to, Ze
schopnost rychlé zmény planu a prizplsobeni je nezbytnou soucasti Iékarské
profese.

> Podporu ve zvladani nejistoty - mentorujici by méli klast ddraz na zvladani
situaci, kdy nejsou k dispozici vSechny informace, a pritom je nutné rychle roz-
hodnout.

STRES A JAK S NiM EFEKTIVNE PRACOVAT
Stres je prirozenou soucasti |ékar'ské praxe, ale dlouhodobé vystaveni stresu mize

vést k vaznym zdravotnim problémUm, jako je vyhoreni nebo tzkostné poruchy.
Prvnim krokem, ktery mentorujici mohou podniknout, je vytvoreni bezpecného
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prostoru pro otevi‘eny rozhovor o stresu. Je dilezité, aby mentees pochopili, ze
stres neni signalem slabosti, ale prirozenou soucasti Iékaiské profese.

Mentorujici mohou pomoci mentees chapat, Ze stres neni jen externi tlak, ale
i vnitini proces, ktery mlze ovlivnit jejich pocity a rozhodovani. Dilezité je pod-
pofit je v rozvoji emocionalni inteligence - uméni rozpoznavat a efektivné zvladat
vlastni emoce. Timto zplisobem si mentees vytvari vyssi odolnost pro zvladani

L1M7

emocionalnich vyzev, které medicina nevyhnutelné prinasi.

Emocionalni zatéz spojena s Iékarskou profesi mlze byt riznoroda - od obtiznych
rozhodnuti pres intenzivni vystaveni negativnim emocim po zklamani z vlastnich
profesnich netspéchli. Mentorujici mohou pomoci mentees rozvijet schopnost
konstruktivni reflexe, kde i chyby mohou byt pfrileZitosti k ristu. DUlezité je, aby
mentees pochopili, Ze kazdy nelspéch neni konec, ale soucast profesniho procesu.

Mentorujici by méli mentees vybavit riznymi technikami a nastroji pro zvladani

jak akutniho, tak predevsim chronického stresu, napriklad:

> ldentifikace stresord - uvédomeéni si konkrétnich zdroji chronického stresu je
zékladnim predpokladem k tomu, aby mohly byt efektivné reseny.

> Zména mysleni - mentorujici mohou povzbuzovat pozitivni pristup ke stre-
sujicim situacim a jejich reframing (preramovani). Misto vnimani situace jako
problému ji Ize vnimat jako vyzvu nebo Sanci k rdstu a zlepseni. Tento pfristup
nejen sniZuje stres, ale také podporuje sebedtvéru a schopnost ucit se z novych
zkuSenosti.

> Stanoveni hranic - soucasti uméni zvladat dlouhodoby stres je pragmaticka
schopnost fikat ,ne” neprimérenym pozadavkdim a stanovovat si realistické limity.

> Uvédomeéni si vlastnich limitd - dlleZité je pochopeni, Ze neni mozné vyhovét
vsem pozadavkim. Mentorujici mohou mentees naudit rozpoznat situace, kdy
je tfeba pozadat o pomoc nebo delegovat ukoly.

-> Rozpoznani agrese a rtiznych forem Sikany a diskriminace - mentorujici pod-
poruje mentees v konstruktivnim hodnoceni negativnich zkusenosti na praco-
visti, rozpoznani patologickych vzorct chovani, hledani moznosti reSeni véetné
psychologické podpory.

> Stresové strategie v krizovych situacich - v krizovych situacich, jako jsou resus-
citace nebo komplikované operace, je stres obzvlast intenzivni. Mentorujici by
méli mentees naucit, jak udrzet klid a jasnou mysl i v t€chto naro¢nych chvilich.
To zahrnuje nejen techniky, jak se soustfedit na aktualni situaci, ale i schopnost
rychle reagovat a organizovat tym v kritickych momentech.

> Vyvazeni pracovniho a osobniho Zivota - dlouhodoby stres mize byt ddsledkem
zanedbavani osobniho Zivota. Mentorujici by méli mentees vést k tomu, jak si
najit rovnovahu mezi naro¢nou praci a osobnimi zajmy, rodinnym Zivotem nebo
konicky. Pomoci mentees uvédomit si, jak je dlleZité mit prostor pro regeneraci
mimo pracovni prostredi, nebot to mize byt zasadni pro jejich dlouhodoby
profesni Uspéch a psychickou pohodu.
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> Vyhledani podpory v tymu - mentees by méli byt vedeni k tomu, Ze ve své
praci nejsou osamoceni/ny. Podpora kolegl ¢i kolegyn a nadrizenych je klicova.
Mentorujici by méli povzbudit mentees, aby otevitené komunikovali o svych
problémech a potrebach, a to nejen profesionalng, ale i emocionalné. Tymova
podpora mlZe zahrnovat vzajemnou pomoc, poradenstvi, ale i jednoduchy
rozhovor, ktery mdze stres vyrazné snizit.

> Mindfulness a relaxacni techniky - praktiky jako mindfulness, meditace nebo
dechova cviceni jsou Ucinnymi nastroji pro zklidnéni a redukci stresu. Mentorujici
mohou mentees ukazat, jak tyto techniky implementovat do kazdodenniho Zivota,
napriklad béhem kratkych prestavek mezi sménami nebo po naroc¢né operaci.
Tyto techniky pomahaji zlepsit soustfedéni a poskytuji pocit klidu i v hektickych
chvilich.

> Praktické techniky pro zklidnéni - mentees by méli mit ve svém arzenalu nékolik
rychlych technik pro okamzité zklidnéni béhem narocnych situaci, napriklad vi-
zualizaci klidného mista, kratké relaxac¢ni prestavky nebo jednoduché pohybové
aktivity, jako je protahovani. Tyto techniky lze snadno implementovat i béhem
rusného dne a pomahaji v rychlém zotaveni.

VYHORENI A JAK MU PREDEJIT

Jednim z nejvétsich rizik, kterym mladi [ékari a Iékarky Celi, je vyhoreni. Je to proces,
ktery se mliZe vyvinout postupné, kdyz je pracovni zat€z neudrzitelna a osobni po-
hoda zanedbana. Mentorujici by méli byt schopni rozpoznat prvni priznaky vyhoreni
u mentees, jako je chronicka unava, dlouhodobé zvysena senzitivita, cynismus
nebo ztrata empatie a motivace. Véasné rozpoznani téchto signald a intervence
mohou pomoci predejit vaznym problémim.

Prevence vyhoreni zahrnuje jak udrzovani dobré pracovni rovnovahy, tak i posky-
tovani podpory, kdykoli je potfeba. Mentorujici by méli jit prikladem v tom, jak na-
stavit realistickd ocekavani a jak hledat podporu, kdyz se pracovni zatéz prilis zvysi.

Vysoké naroky, které medicina klade, mohou byt naro¢né, ale s efektivnimi nastroji
pro time management a zvladani stresu Ize témto vyzvam celit. Pecovat o vlastni
psychické zdravi nepredstavuje pro lékare a Iékarky jen osobni volbu, ale také
etickou povinnost. Dusevné vyrovnany lékar ¢i Iékarka maji lepsi predpoklady
k poskytovani kvalitni péce a zvladani emoéné narocnych situaci. Ignorovani du-
Sevni hygieny naopak muze vést k chybam v péci, konfliktnim situacim a vyhoreni.
Mentorujici maji klicovou roli v pomoci mentees najit rovnovahu mezi pracovnim
a osobnim zZivotem, rozvijeni dovednosti pro efektivni praci pod tlakem a ochranu
pred vyhorenim.

Vyhledani odborné pomoci je prirozenou soucasti péce o dusevni zdravi - lékar
¢i lékarka nemohou vzdy zvladnout vSechny vyzvy sami. Existuji situace, kdy je
konzultace s odbornikem ¢&i odbornici (napfiklad poradcem/poradkyni, psycho-
logem/psycholozkou, psychoterapeutem/psychoterapeutkou nebo psychiatrem/
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psychiatrickou) nejen vhodn4, ale i nezbytna. Prijeti takové pomoci neni projevem
selhani, nybrz odpovédného pfristupu k vlastnimu zdravi i kvalité péce o pacienty
a pacientky. Mentorujici mohou sehrat ddlezitou roli nejen v podpore mentees pri
hledani rovnovahy mezi praci a osobnim zivotem, ale také v citlivém poskytovani
zpétné vazby a povzbuzeni k vyuziti odborné pomoci, pokud je to potreba.

6. ETICKE OTAZKY: VYZNAM ETIKY
A PROFESIONALITY V MENTORINGU
BUDOUCICH LEKARU A LEKAREK

Etika a profesionalita tvori neoddélitelnou soucast mediciny a jsou klicové pro ka-
zdého lékare a Iékarku v ramci integrace viech ostatnich roli, jako je napt. medical
expert, communicator, collaborator, manager, health advocate, scholar a professio-
nal (Frank, Danoff, 2007). V procesu mentoringu hraji mentorujici nezastupitelnou
roli, kdy mentees pomahaji pochopit a osvojit si zakladni etické principy, které
ovliviuji jejich profesni Zivot, vztahy s pacienty/pacientkami a kolegy/né€mi. Moralni
hodnoty jsou zdkladem dudvéry, kterou si lékar/ka buduje jak u pacientek a pacientd,
tak v rdmci zdravotnického tymu.

Mentorujici by méli mentees vést k pochopeni a respektovani zékladnich etickych
principt mediciny, jako jsou beneficence, non-maleficence (neskodéni), respekt
k autonomii pacienta/pacientky a spravedinost (Beauchamp, Childress, 2019).
Jednim z efektivnich zpUsobd, jak mentees naucit rozpoznavat eticka dilemata, je
diskuse nad skute¢nymi nebo modelovymi pripady, kde se tyto principy mohou
dostat do konfliktu. Takové situace pomahaji mentees rozvijet schopnost primére-
ného vyvaZovani/proporcionality zakladnich etickych principt s ohledem na dobro
pacientky ¢i pacienta, a to i v pripadech, kdy jsou etické volby nejednoznacné.

Profesionalita je dalsi klicovou oblasti, kterou by mél mentoring rozvijet. Tato schop-
nost se neomezuje pouze na chovani vici pacientim a pacientkam, ale zahrnuje
i interakce s kolegy a kolegynémi, dodrzovani pracovnich povinnosti a schopnost
udrZet si klid a rozvahu v naro¢nych a stresovych situacich. Mentorujici mohou
pomoci mentees budovat si empatii, rozvijet odolnost viici stresu a efektivné resit
konflikty v tymu. To vSe jsou nezbytné dovednosti pro kazdého Iékare a lékarku, kteri
se chtéji stat nejen odborniky, ale i ddvéryhodnymi a spolehlivymi ¢leny a ¢clenkami
zdravotnického tymu.

Mentoring by mél také zahrnovat reflexi vlastnich chyb a etickych rozhodnuti,
které mentees uci dalezitosti neustdlého seberozvoje. Mentorujici, sdilejici své
vlastni zkuSenosti, mohou mentees ukazat, jak se vyporadat s etickymi problémy
a naro¢nymi rozhodnutimi v ramci dobré praxe. Takové reflexe nejen predavaji
cenné lekce z Iékarské etiky, ale také normalizuji to, Ze i zkuSeni |ékari a |ékarky
celi etickym dilematdim a chybam a ze jejich reseni je soucasti profesniho rdstu.
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Kromé reSeni konkrétnich situaci by mentorujici méli mentees pomoci budovat
Leticky kompas”, ktery je povede pfi rozhodovani v situacich, kdy neexistuje jed-
noznac¢na odpoveéd. Tento kompas ma byt zdkladem pro spravné rozhodovani,
které bude vzdy v souladu s hodnotami, jako je pacientova ¢i pacientéina pohoda
a spravedInost. Mentorujici by méli také zdlraznit, Ze etika je dynamicky proces,
ktery vyzaduje celozZivotni vzdélavani a adaptaci na nové vyzvy, které |ékar'ska praxe
prinési.

Dobre zvladnuté etické otazky a profesionalita nejenze zvysuji kvalitu péce o paci-
entky a pacienty, ale také posiluji ddvéru verejnosti v Iékar'ské povolani. Mentorujici,
kteri se aktivné podili na etickém a profesnim rozvoji mentees, mohou vyznamné
ovlivnit to, jakymi Iékafri a Iékarkami se mentees stanou, a tim prispét k rozvoji nejen
jednotlivcd, ale i celého zdravotnického systému.

7. RODINA A ,KA,RIERA: PODPORA MENTEES
PRI PLANOVANI OSOBNIHO A PROFESNIHO ZIVOTA

Lékarska profese je Casové i psychicky ndro¢na, coz asto stavi mladé Iékare a |é-
karky pred slozitd rozhodnuti tykajici se rovnovahy mezi osobnim a profesnim
zivotem. Tento proces muze byt obzvlasté naroény, pokud jde o planovani a chod
rodiny. Mentorujici hraji v tomto ohledu kli¢ovou roli, protoze mohou mentees
podporovat a pomahat jim najit zplsoby, jak sladit kariérni ambice a osobni Zivot.
Je zasadni zdGraznit, Ze ne/mit rodinu neni privilegium nebo luxus, ale zakladni
lidské pravo a volba, které by mély byt respektovany v kazdé profesi, véetné
mediciny.

Mentorujici mohou mentees pomoci premyslet o dlouhodobych cilech a vytycit si
priority v kariére i osobnim zZivot¢ tak, aby si tyto oblasti vzajemné neodporovaly.
Otevreny rozhovor o vyzvach spojenych s rodicovstvim v medicin€ je nezbytny.
Sdileni vlastnich zkusenosti, nabidka praktickych tip(, jako napriklad efektivni vyuZiti
materské nebo rodi¢ovské (dovolené) pro vlastni vzdélavani, vyzkum ¢&i jiné aktivity,
které |ze v tomto case zvladnout, névrat do prace nebo komunikace se zaméstna-
vatelem o rodinnych potiebach, mohou mentees poskytnout cenné nastroje pro
zvladani této rovnovahy.

Mentorujici by méli také pomoci mentees budovat sebedlvéru a odolnost vici
negativnim reakcim okoli. Planovani rodiny by nemélo byt vnimano jako nepro-
fesionalni nebo nevhodné, ale jako prirozena soucast Zivota, ktera neohrozuje
profesni rozvoj. Mnozi |ékari a zejména |ékarky ¢eli obavam, zda zvladnou skloubit
kariéru a rodinny Zivot, a mentorujici mohou tuto obavu rozptylit tim, Zze ukazou,
jak se s t€émito vyzvami vyrovnali sami nebo jak s nimi Usp&€sné naloZili jini.

Mentorujici by méli nabidnout podporu i skrze odborné kontakty a ukdzat men-
tees, ze Uspéch v kariére a naplnény osobni zivot se nevylucuji. Naopak, mohou se
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vzajemné doplnovat a podporovat. Systém, ktery umoznuje lékartiim a Iékarkam
Zit plnohodnotné jak v praci, tak v soukromi, je kli¢ovy pro profesni spokojenost
a dlouhodobou udrzitelnost v naro¢ném oboru mediciny.

Kromé naslouchani a praktické pomoci by mentorujici méli zddrazrovat, Ze respekt
k osobnim potrebam a schopnost planovat kariéru s ohledem na rodinny Zivot
nejsou znamkou slabosti, ale projevem vyzralosti a odpovédnosti. Mentoring
v této oblasti nejen podporuje individualni rdst, ale prispiva i k celkovému zlepseni
systému. Lékari a |ékarky, kteri se citi respektovani ve svych zivotnich volbach, bu-
dou spokojenéjsi, vykonnéjsi a schopnéjsi poskytovat péci, kterou jejich pacienti
a pacientky potrebuiji.

8. BEZPECNE HRANICE V HIERARCHICKEM
PROSTREDI: PREVENCE SIKANY, (SEXUALNIHO)
OBTEZOVANI A DALSIHO NEVHODNEHO CHOVANI

Medicina je silné hierarchicka oblast, kde je kli¢ovy respekt k odbornym autoritam,
ale soucasné zde mlze dochéazet k situacim spojenym s mocenskou nerovnovahou,
které mohou vést k Sikan€, (sexualnimu) obtézovani a jinym formadm nevhodného
chovani. Mentor/ka v tomto kontextu hraje zasadni roli - mél/a by mentee/mu po-
moci rozpoznat tyto situace, nastavit si zdravé hranice a naucit se je uc¢inné chranit.

Je nezbytné, aby mentorujici podpofili mentees v otevirené komunikaci o jakychkoli
neprijemnych zkusenostech. Mentees by méli védét, Ze nejsou sami a Ze maji pravo
rici ,ne” chovani, které je jim neprijemné. Mentorujici by méli nabidnout jak reflexi,
tak konkrétni strategie, jak se asertivné branit, a nasmeérovat mentees na vyuZzivani
internich ochrannych mechanismd, jako jsou etické komise a komitéty, ombud-
sosoby nebo jiné dostupné nastroje podpory véetné pripadnych pravnich krokd.

Mentoring by mél také zahrnovat prevenci. Mentorujici by méli mentees ucit, jak
komunikovat profesionalné jiz od zac¢atku pracovniho vztahu, jak vymezit jasné
hranice a rozvijet dovednosti, které minimalizuji riziko vzniku problematickych si-
tuaci. Dalezitou soucasti je napriklad spravné vedeni e-mailové komunikace, peclivé
pInéni pracovnich povinnosti nebo profesionalni tymova spoluprace, ktera pomaha
predchazet konfliktam.

Dulezitym aspektem je, Ze mentori a mentorky by méli byt vzorem etického chovani.
Tim, Ze sami respektuji hranice ostatnich, ukazuji mentees, jak by mé&ly vypadat
zdravé a respektujici profesni vztahy. Mentorujici mohou sdilet vlastni zkuSenosti
z té€zkych situaci a strategie, které jim pomohly se s nimi vyrovnat. To mentees in-
spiruje a ukazuje jim, jak se mohou v hierarchickém prostredi citit sebejisté a mit
odvahu hgjit sva prava.
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V neposledni fadé sehrava mentorujici zasadni roli v identifikaci a korekci nevhod-
ného chovani u mentees. Mentor nebo mentorka by méli mit schopnost rozpoznat
nevhodné chovani mentee/ho, jako je neetické jednani, nedostate¢na empatie,
porusdovani pravidel nebo Spatna komunikace v tymu. Mentorujici by mél/a citlivé
a objektivn€ poukéazat na konkrétni problematické chovani a vysvétlit, pro¢ je ne-
vhodné. Dilezité je dat mentee/mu prilezitost, aby pochopil/a mozné dusledky
svého chovani pro pacienty a pacientky, tym i pro svij profesni rlist. Zpétna vazba
by méla byt zamérena na konkrétni situace, chovani a méla by obsahovat navrhy na
zlepseni - neméla by byt zamérena na hodnoceni osobnosti mentee/ho. Mentor/ka
také mlZe pomoci mentee/mu pochopit pficiny jeho/jejiho nevhodného chovani,
napfr. stres, nedostatek zkusenosti nebo emo¢ni vycerpani.

Cely tento proces posiluje osobni odolnost mentees a zaroven vytvari bezpecné,
respektujici a otevirené pracovni prostredi pro vSechny. Uceni se, jak chranit své
hranice a jak reagovat v obtiznych situacich, je klicové pro vytvareni kultury, ktera
zajistuje profesionalni rdst a pohodu ve zdravotnickém prostredi.

9. ROLE MENTORA Cl MENTORKY VE VEDE:
NAVIGACE VE SVETE VYZKUMU

Veédecka ¢innost je v medicin€é nejen dllezitym, ale ¢asto i nezbytnym krokem
v profesnim rozvoji, zejména na fakultnich pracovistich a klinikach. At uz jde o psani
disertaéni prace v ramci Ph.D. programu, publikaci vyzkumnych vysledk( nebo
Ucast na klinickych studiich, za¢inajici védci a védkyné se Casto setkavaji s vyzvami,
které mohou byt naro¢né jak po odborné, tak organizacni strance. Zatimco skolitel/
ka zajistuje predevs§im odborné vedeni vyzkumu, mentorujici pomahaji mentees
zvladat praktické a psychické aspekty védecké prace - napfriklad jak si rozvrhnout
cas, jak se vyrovnat s netspéchem nebo jak zvladat stres spojeny s publikovanim
a grantovymi vyzvami. V situacich, kdy skolitel/ka neméa dostatek prostoru pro
individualni podporu, miZe pravé mentor/ka nabidnout cenné rady a sdilet vlastni
zkuSenosti s védeckou dréhou.

Skolitel/ka hraje kli¢ovou roli v odborném vedeni vyzkumu - pomaha mentees
formulovat vyzkumnou otazku, vybrat vhodnou metodologii a zajistit védeckou
kvalitu projektu. Mentorujici naopak poskytuje podporu pfi hledani realistickych
cilt, prevenci ¢astych chyb privolbé tématu a pomahéa mentees zvladnout pochyb-
nosti a nejistoty spojené s védeckou praci.

Kromé samotného vyzkumu mohou mentorujici pomahat s orientaci v administra-
tivnich a institucionalnich poZadavcich, jako jsou grantové zadosti, etické komise i
pravidla akademickych instituci. Zatimco $kolitel/ka zpravidla poskytuje odborné
rady v téchto oblastech, mentorujici mGZe nabidnout praktické tipy, jak efektivné
kombinovat védeckou ¢innost s klinickou praxi, zvladat ¢asovou zatéz a vyhnout
se pretizeni.
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Etika vyzkumu je dalsim dllezitym prvkem, kde se role Skolitele/Skolitelky a mento-
rujicich mohou dopliovat. Skolitel/ka ma za tkol zajistit védeckou integritu prace,
zatimco mentorujici poméaha mentees reflektovat eticka dilemata, s nimiz se mohou
v pribéhu vyzkumu setkat - napriklad jak zachazet s nejednoznacnymi vysledky,
jak zvladat tlak na publikaci nebo jak se vyrovnat s nedspéchem.

Mentorujici mohou byt také oporou pfi publikovani a prezentaci vysledk(. Zatimco
Skolitel/ka pomahéa mentees s odbornou strankou rukopist a odbornych prezentaci,
mentor/ka mlZe nabidnout podporu pfi zvladani stresu spojeného s vystupovanim
na konferencich, prijimanim kritiky v procesu peer review a budovanim sebedivéry
pri odbornych diskusich.

Dulezitym aspektem mentoringu je podpora v budovani profesniho védeckého
profilu. Skolitel/ka zpravidla sméfuje mentees k zapojeni do vyzkumnych tyma
a grantovych projektl, zatimco mentor/ka mize pomoci s networkingem, sdilet zku-
Senosti s védeckou dréahou a poskytnout realisticky pohled na akademické prostredi.

Mentorujici zaroverh pomaha mentees nastavit redlna ocekavani - védecka prace
je dlouhodoby proces, ktery zahrnuje prekazky i nezdary. Zatimco $kolitel/ka po-
skytuje odborné vedeni, mentor/ka funguje jako podpora v situacich, kdy mentees
zazivaji frustraci nebo nejistotu. Pfipomind, Ze védecka kariéra neni sprint, ale
maraton a ze Uspéch vyzaduje trpélivost, vytrvalost a realistické ambice.

10. PROFESNI ROZVO|

At uz se mentees rozhodnou pro akademickou drahu, nebo ne, jednim z hlavnich
cild mentorstvi je podpofit jejich rist & rozvoj a pomoci jim dosdhnout jejich
profesnich ambici. Mladi Iékari a I1ékarky maji ¢asto jasné predstavy o své kariére
a mentorujici by méli byt témi, kdo témto ambicim porozumi a aktivné je podpofri.
V ceském postgradualnim vzdélavacim systému, ktery je zndmy svou rigiditou
a byrokracii, je role mentora/mentorky zasadni pro umoznéni rozvoje mentees,
kteri mohou byt snadno frustrovani neadekvatnimi tkoly a monoténni praci.

Osoba mentora nebo mentorky by méla sledovat aktualni psychickou kondici svych
mentees a citlivé reagovat na jejich potreby. Pokud se mentees citi demotivovani,
napriklad kvili administrativni zatézi nebo opakovanym rutinnim tkoldim, mento-
rujici by méli byt schopni navrhnout zpUsoby, jak situaci zlepsit. To mdze zahrnovat
zmeény v pracovnich ukolech, které napriklad umozni vétsi zapojeni do odborné
cinnosti a prinesou vétsi profesni uspokojeni.

Ceské zdravotnictvi celi dlouhodobym problémuam, které ¢asto brzdi profesni

rist mladych |ékard a Iékarek - zastaralé formy atestacnich zkousek, nedostatek
flexibility a slozité administrativni poZadavky. Mentorujici v tomto kontextu nejen
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poskytuje odborné rady, ale stava se i praktickym privodcem ¢&i pravodkyni po-
mahajici mentees orientovat se v systému a najit cesty, jak se vyhnout vyhoreni,
frustraci nebo jinym negativnim jeviim.

Mnoho mladych Iékart a I1ékarek zaziva pocity, Ze jejich potencial neni dostatecné
vyuzit, a ¢asto se setkavaji s pretizenim administrativnimi tkoly misto odborné
prace. Mentor nebo mentorka mohou mentees pomoci tyto problémy identifikovat
a podpofit je v hledani smyslu v jejich kazdodenni préci. | v administrativnich nebo
rutinnich ¢innostech je mozné najit hodnotu, pokud mentorujici ukéaze, jak tyto
ukoly pfrispivaji k SirSimu fungovani nemocnice nebo oddéleni, a pokud je jasné
definovan ¢asovy ramec, po ktery bude tyto ¢innosti nutné provadét v takovém
rozsahu a takto vysoké intenzit€.

JAK MUZE MENTORU]JiCi PODPORIT PROFESNi RUST MENTEES?

Vyhledavani prilezitosti k odbornému rastu: mentor/ka by mél/a aktivné hledat
prilezitosti, které umozni mentees zapojit se do odbornych cinnosti. To maze za-
krokd, Gcast na klinickych studiich nebo zapojeni do novych vyzkumnych projektd.
Mentorujici maze také navrhnout zmény v pracovni ruting, které mentees pomohou
ziskat nové dovednosti a zkuSenosti.

Podpora dalSiho vzdélavani: podpora v Gcasti na odbornych kurzech, seminarich,
konferencich a dalSich vzdélavacich akcich je nezbytna pro profesni rozvoj. Men-
torujici mdze sdilet své vlastni zkuSenosti a doporucit konkrétni programy, které

pomohou mentees rozsirit znalosti a dovednosti potrebné pro jejich odborny rast
nebo pripravu na atestaci.

Motivace a hledani pozitivnich aspekti: mentorujici osoba by méla byt schopna
vid€t potencial i v monoténnich nebo administrativnich tkolech. Méla by poméahat
mentees vidét smysl v jejich aktualni praci a ukazat, jak mize kazdodenni ¢innost
prispét k vétsimu celku, at uz jde o organizaci nemocnice, nebo zlepSeni pracov-
nich procest.

Rozvoj dovednosti mimo medicinu: pokud odborny rist mentees naradzi na pre-
kazky, mentorujici mdze doporucit rozvoj dalSich dovednosti, jako je efektivni or-
ganizace prace, komunikace, tymova spoluprace nebo vedeni lidi. Tyto dovednosti

jsou nezbytné pro pozd¢jsi uspé&ch, at uz v akademické, nebo klinické kariére.

Otevirena komunikace a zpétna vazba: aktivni naslouchani a poskytovani konstruk-
tivni zp€tné vazby jsou zakladem efektivniho mentoringu. Mentorujici by mél/a byt
otevreny/oteviena a poskytovat konkrétni rady, jak se vyporadat s prekazkami a jak
zlepsit pracovni vykon.
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Podpora dlouhodobého planovani: mentor ¢i mentorka by méli mentees pomahat
formulovat dlouhodobé profesni cile a navrhovat kroky k jejich dosazeni. To mize
zahrnovat planovani atestac¢ni pripravy, hledani prilezitosti pro staze nebo vytvareni
konkrétniho planu pro budouci specializaci.

ROLE MENTORA A MENTORKY V SIRSIM SYSTEMU

Mentorujici osoba musi chéapat, Ze jeho ¢i jeji role neni izolovana, ale je soucasti
SirsSiho profesniho a institucionalniho systému. Pokud mentorujici narazi na systé-
mové prekazky, mél/a by se je snazit identifikovat a pomoci mentees je strategicky
prekonat. To mdze zahrnovat nejen pomoc pfi vyjednavani s nadrizenymi, ale
i podporu v hledani pracovnich podminek, které budou vice vyhovovat profesnimu
rastu mentees.

Dobre vedeny mentoring mlze byt klicem k tomu, aby mladi Iékari a Iékarky ne-
ztratili motivaci, chut se ucit a rozvijet, i kdyZ se setkavaji s neflexibilitou systému
nebo s pocitem, Ze jejich potencial neni naplno vyuZzit. Osoba mentora ¢i mentorky
je ¢asto soucasné tou, kdo miiZe cely tento proces ovlivnit a poskytnout mentees
potiebnou podporu pro dosazeni profesniho ristu a dlouhodobé odolnosti a spo-
kojenosti v jejich kariére.

ROVNE PRILEZITOSTI JAKO ZAKLAD INKLUZIVNI MEDICINY

Rovnost prileZitosti v medicin€ neni pouze otazkou spravedInosti, ale také efektivity
a kvality péce. Lékarské tymy, které reflektuji rozmanitost spole¢nosti, dokdzou
Iépe reagovat na potreby pacientll a pacientek a vytvaret inspirativni prostredi
pro vSechny ¢leny a ¢lenky zdravotnického tymu. Presto vS8ak v mnoha oblastech
mediciny pretrvavaji nejen genderové stereotypy a nerovnosti, které mohou brzdit
profesni rlst jednotlivca.

PODPORA PROFESNIHO RUSTU BEZ OHLEDU NA GENDER A POHLAVI

V soucasné dobé tvori zeny priblizné 75 % studujicich |ékarskych fakult. Tento fakt
odrézi vyrazny posun v demografii oboru, avSak ne vzdy se tento trend promita
do vyssich pozic nebo specializaci, kde Zeny stale Celi prekazkam, at uz ve formé
genderovych stereotypl, nedostatku vzorl, nebo omezenych moznosti sladéni
profesniho a osobniho Zivota. Rovné pfileZitosti se proto stavaji klicovym tématem
nejen pro jednotlivce, ale i pro budoucnost celého zdravotnictvi.

Kazdy lékar a Iékarka by méli mit stejné moznosti rozvoje bez ohledu na svijj gender
a pohlavi. Mentorujici hraje klicovou roli pfi identifikaci a prekonavani prekazek,
které mohou byt vysledkem predsudkd nebo systémovych nerovnosti. To zahrnuje
podporu pfi hledani prilezitosti k odbornému rdstu, budovani sebevédomi a vy-
jednavani o pracovnich podminkach.
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Zeny v mediciné &eli specifickym vyzvam, které si zasloui zvlastni pozornost. Vzhle-
dem k rozdilné socializaci Zen a muzl a pretrvavajicim genderovym stereotypiim
narazeji Zzeny v konkurenénim prostredi mediciny na prekazky, které maji jak vnéjsi,
tak vnitini rozmeér. Mezi vnéjsi faktory patii napriklad predsudky ohledné jejich
odbornych schopnosti, pracovniho nasazeni ¢i ambici, méné prileZitosti k vedeni
a nizsi zastoupeni ve vyssich akademickych a klinickych pozicich.

Na druhé stran€ hraji roli i subjektivni bariéry, které mohou souviset s nizSim se-
bevédomim v porovnani s muzskymi kolegy, vétsi mirou sebekritiky nebo tendenci
podcenovat vlastni Uspéchy. To miize vést k syndromu podvodnika (imposter syn-
drom), mensi ochoté uchazet se o vedouci pozice nebo k pocitu, Ze je nutné neu-
stale dokazovat svou kompetenci.

Vlyznamnou prekazkou, ktera Zeny v medicin€ dale znevyhodriuje, je nerovhomérné

rozloZeni pecujicich roli. V Ceské republice tvoii zeny 98 % primarnich pecujicich
o déti a ani v péci o starsi ¢i nemocné pribuzné na tom nejsou o mnoho lépe. Tato
zatéz se ¢asto kombinuje s naro¢nym rezimem medicinské profese a slozitou so-
cidlni ochranou statu, kterd nedostate¢né podporuje flexibilni tvazky, dostupnou
predskolni péci ¢i moznosti sladéni kariéry s rodinnymi povinnostmi. Absence sys-
témové podpory pak vede k tomu, zZe Zeny jsou Castéji nuceny volit mezi kariérnim
postupem a rodinnym Zivotem, coz dale prohlubuje genderovou nerovnost v oboru.

Mentoring zde mlZze sehrat klicovou roli - zkusené mentorky a mentofi mohou

pomoci zendm v medicin€ nejen rozvijet odborné dovednosti, ale také posilovat

sebedlvéru, budovat profesni sit a strategicky planovat kariéru s ohledem na je-

jich individualni situaci. Dllezité je také otevirat diskusi o strukturalnich zménéach,

které by umoznily Zendm a muzdm v mediciné |épe sladit praci a rodinu, aniz by

to negativné ovlivhovalo jejich profesni rdst:

> Budovani sebevédomi a asertivity: pomoc Zenam pfi prekonéavani pochybnosti
o sobé& samych a pfi sebeprosazovani v naro¢ném prostredi.

> Reseni diskriminace a mikroagresi: mentorujici mize pomoci mentees identi-
fikovat tyto situace a nabidnout strategie, jak na né reagovat.

> Leadership skills: podpora v rozvoji viid¢ich schopnosti a pfi pfijimani vedou-
cich roli.

> Vyjednavani o pracovnich podminkach: trénink v efektivni komunikaci, ktera
umoznuje dosahnout spravedlivych podminek.

> Time management a prioritizace: pomoc pfi sladéni profesniho a osobniho
Zivota.

Instituce by mély podporovat inkluzivni mentoringové programy zamérené na rovné

prilezitosti. Tyto programy mohou zahrnovat:

> Profesni skupiny a networkingové platformy: prostiedi, kde mohou Zeny sdilet
zkuSenosti a navazovat kontakty.

> Pravni poradenstvi: informace o pravech v oblasti pracovnépravnich vztah(.
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> Psychologickou podporu: prevence vyhoreni a podpora dusevniho zdravi v na-
ro¢ném prostredi.

Rovnych pfilezitosti nelze dosahnout pouze individualnim asilim - kli¢ova je také

systémova podpora. Instituce mohou hrat vyznamnou roli:

> Implementace politik podporujicich rovné prileZitosti: zajisténi transparentnich
kritérii pro kariérni rast, rozvoj, hodnoceni a odménovani.

> Vytvareni bezpe¢ného pracovniho prostredi: mechanismy, které brani diskri-
minaci a aktivné podporuji diverzitu.

> Rozvoj inkluzivni organizacni kultury: podpora respektu a spoluprace mezi
¢leny a ¢lenkami tymu.

Analyza a sledovani genderového zastoupeni v riznych specializacich odhaluje

nerovnovahu, ktera pretrvava zejména v tradi¢né muzskych oborech, jako jsou

chirurgické nebo intervenéni specializace. Mentor ¢i mentorka mohou pomoci

zejména Zenam prekonavat prekazky, jako je:

> Balancovani fyzické naro¢nosti prace s téhotenstvim: identifikace opatreni,
ktera zohlednuji specifické potreby béhem téhotenstvi a materstvi.

> Prizpisobeni pracovniho prostredi: zajiSténi rovnocennych podminek pro zeny
i muze v operacnich oborech.

V dob¢, kdy Zeny tvori vétSinu studujicich 1ékarskych fakult, je nutné zajistit, aby
jejich talent a ambice nebyly limitovany zastaralymi predsudky nebo systémovymi
bariérami. Podpora rovnych prilezitosti v mediciné neni jen otazkou spravedInosti,
ale také klicem k udrzitelné a kvalitni péci. Mentorujici ma v tomto procesu ne-
zastupitelnou roli - pomaha prekonavat bariéry, inspirovat a ukazovat cestu, jak
dosahnout profesni spokojenosti bez ohledu na gender a pohlavi. Sou¢asné sami
mentorujici se musi v tomto sméru dale rozvijet a (sebe)reflektovat, jelikoz vysoka
mira specializace a zkuSenosti v medicin€é nemusi nutn€ znamenat i genderové
(a jinak) citlivy pristup. Blize viz kapitoly IV a V.

MEZIGENERACN| SPOLUPRACE

Sdileni zkuSenosti mezi generacemi lékarek a Iékarl je dalSim klicovym faktorem
pri prosazovani rovnosti. Vzory (role models) a inspirativni piiklady pomahaji
profesné mladsim kolegiim a kolegynim dokézat, Ze Uspé€sna kariéra a naplnény
osobni Zivot se nevylucuji. Mezigeneraéni mentoring mUZe prispét k vytvareni
podpdrnych siti, predavani osvédc¢enych postupl a budovani komunit zamérenych
na rovné prilezitosti.

64



1l. Specifika mentoringu v mediciné

11. CO MUZE/MA MENTORUJICi OCEKAVAT
A VYZADOVAT OD MENTEES?

Pro Gspésny mentorsky vztah je dllezité, aby nejen mentor/ka, ale i mentees plnili

urcité role a povinnosti, aby jejich interakce byla nejen efektivni, ale také udrzitelna.

Na zacatku vztahu je vhodné vyjasnit si ocekavani a vyslovit zakladni pravidla spo-

luprace. Mentorujici miZze ocekéavat a poZzadovat od mentees zejména nasledujici:

1. Aktivni zapojeni, iniciativu a zajem - mentees by méli byt aktivnimi tcastniky
a Ucastnicemi mentoringu, prichazet s dotazy, ndvrhy a tématy k diskusi a snazit
se aplikovat rady a poznatky z mentoringu do praxe.

2. Pripravenost - mentees by méli prichazet na setkani pripraveni (tzn. mit pripra-
vené otazky na mentora/mentorku), reflektovat predchozi kroky a diskutovat
nové.

3. Otevienost a upfimnost - mentees by méli byt schopni a schopny sdilet své
skute¢né obavy, cile a vyzvy, aby mentorujici mohli nabidnout relevantni po-
moc a podporu.

4. Prijeti zpétné vazby - ochota naslouchat a reflektovat konstruktivni zpétnou
vazbu je zakladnim predpokladem efektivity jakéhokoliv mentoringu. S tim také
souvisi ochota priznat si vlastni chyby a poucit se z nich.

5. Odpovédnost - mentees by se méli snazit plnit tkoly nebo zavazky, na kterych
se s mentorem ¢i mentorkou dohodli. Zaroven by méli rozumét faktu, ze velka
¢ast odpovédnosti za vysledky mentoringu leZi na nich.

6. Respekt - mentees by méli respektovat osobu a ¢as mentorujicich, tj. méli by
byt dochvilni, dodrZovat domluvené ¢asy setkani a usilovat o co nejefektivné;jsi
vyuzivani smluveného ¢asu. Méli by také respektovat, Ze mentorujici ma své pra-
covni a osobni zavazky, a prizplsobit tomu svou komunikaci (i o tom je vhodné
b&hem mentoringu hovorit). DilezZité je, aby mentees vnimali mentoring jako
oboustrannou partnerskou spolupréci, nikoliv jako jednostranné vedeni.

12. PRAKTICKE NASTROJE A METODY MENTORINGU

Efektivni mentoring neni pouze o sdileni zkusenosti, ale také o pouzivani konkrét-
nich nastroji a technik, které podporuji rist mentees a posiluji jejich dlvéru v pro-
ces mentoringu. Kli¢ovymi pilifi jsou vytvareni bezpecného prostredi, poskytovani
konstruktivni zpétné vazby, planovani cili a vyuzivani interaktivnich metod, jako
jsou role-play a simulace. Patri sem i specifické metody vedeni mentoringového
rozhovoru, jako GROW model, ktery jsme predstavili v ivodni kapitole.

VYTVARENI BEZPECNEHO PROSTREDI
Divéra a psychologické bezpeci jsou zdkladem Uspésného mentoringu. Mento-

rujici by mél/a zajistit prostredi, kde mentee citi podporu, respekt a ochranu pred
hodnocenim nebo kritikou. DUlezité je prizplsobit pristup individualnim potre-
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bam mentee/ho, protoze kazdy ¢lovék reaguje na podnéty jinak. Mentorujici by
mél/a byt flexibilni a umét se prizplsobit riiznym osobnostem a pracovnim stylam.

Klicové aspekty zahrnuiji:

> Duvérny prostor: diskuse vedené v ramci mentoringu by mély zdstat soukromé,
coz podporuje otevi‘enost mentee/ho.

> Respektovani soukromi a diskrétnost: mentee musi mit jistotu, ze sdilené infor-
mace nebudou vyuzity mimo ramec vztahu mentor/ka-mentee.

> Aktivni naslouchani: schopnost plné se soustredit na sdéleni mentee/ho bez
prerusovani nebo posuzovani, umét zrcadlit, parafrazovat, sumarizovat...

> Podpora prace s emocemi: poskytnuti prostoru pro vyjadieni emoci a prace
s nimi, coz posiluje divéru a podporuje otevienost.

Bezpecné prostredi umoziiuje mentee/mu experimentovat, ucit se z chyb a rist
bez obav z odsouzeni. Mentofi a mentorky by méli byt schopni/ny reagovat na
rizné podnéty a prizpUsobit svij pristup tak, aby mentees citili, Ze maji prostor
pro rist a udeni se.

KONSTRUKTIVNi ZPETNA VAZBA

Zpétna vazba je zadkladnim nastrojem pro rlst a rozvoj mentees. Musi byt podana
tak, aby byla motivujici, konkrétni a zamérena na reseni. Mentorujici by méli
mit schopnost adaptovat zplisob zpétné vazby na konkrétni situace a osobnost
mentee/ho.

Jak poskytovat efektivni zpétnou vazbu:

> Pravidelnost: zpétna vazba by méla prichazet v pravidelnych intervalech.

> Strukturovanost: hodnoceni by mélo probihat nejlépe béhem hodnoticich roz-
hovord.

> Konkrétni priklady: zpétna vazba musi byt zamérena na konkrétni situace, nikoli
na obecné charakteristiky nebo osobnost Iékare ci Iékarky.

> Vyvazeny pristup: hodnoceni by mélo zahrnout jak uznani dosazenych tspéchd,
tak navrhy na zlep3eni, a to v pfiméreném pomeéru. Je vhodné evaluaci zakoncit
pozitivné a konkrétnim planem.

> Okamzitost: poskytnuti zpétné vazby co nejdrive po sledované situaci.

Dulezité je, aby zpétna vazba nebyla pouze kriticka, ale motivujici a zamérena
na konkrétni kroky vedouci ke zlepSeni. Takto poskytovana zpé&tna vazba posiluje
sebevédomi mentee/ho a podporuje jeho i jeji odborny rlst a rozvoj.

STRUKTUROVANE SCHUZKY

Efektivni mentoring vyZaduje planovani. Strukturované schiizky pomahaji obéma
stranam jasn€ definovat cile, sledovat pokrok a resit prekazky. Flexibilita a prizpUso-
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beni pland aktualnim potrebam mentees jsou klicové pro Gspéch mentoringového
procesu.

Doporuceny postup:

Stanoveni cil: kazdé setkani by mélo zahrnovat diskusi o kratkodobych a dlouho-

dobych cilech. Ty by mohly byt napriklad v souladu s konceptem SMART (specifické,

méritelné, dosazitelné, relevantni, casové ohranic¢ené, viz dvodni kapitola).

> Pravidelné hodnoceni: na kazdé schlizce zhodnotte pokrok od posledniho se-
tkani a identifikujte pripadné problémy. Mizete pouzit napriklad SWOT analyzu
jako jednu z moznych technik.

> Flexibilita: cile a plany by mély byt prabézné prizplsobovany aktualnim potre-
bam a okolnostem.

> Dokumentace: zaznamy o dosazenych vysledcich a prekazkach pomahaji udr-
Zovat jasny prehled.

Mentorujici by mél/a pravidelné reflektovat pokrok, byt pripraven/a na Gpravy
pland a zohlednit ménici se potieby mentees. Dokumentace a pravidelny prehled
pokroku pfispivaji k udrzeni motivace a cilenému rozvoji.

ROLE-PLAY A SIMULACE

Interaktivni metody, jako je role-playing a simulace, poskytuji mentees prilezitost

rozvijet dovednosti v bezpeéném prostredi. Tyto metody umoznuji trénovat klicové

situace, jako jsou:

> Komunikace s pacienty: nacvik sdéleni obtiznych zprav nebo reseni citlivych
témat.

> Rizeni krizovych situaci: napfiklad simulace akutniho zdravotniho stavu pacienta
nebo reseni konfliktu v tymu nebo s vedenim pracovisté.

> Diagnostické a terapeutické postupy: praktické procvicovani bez ohrozeni re-
alnych pacientli a pacientek.

Simulace umoziuji nejen ziskani zkusenosti, ale také okamzité vyhodnoceni vykonu
a poskytnuti zpétné vazby. Pro mentora nebo mentorku to znamena moznost oka-
mzitého ,zasahu”, aby podpofil/a mentees ve zvladnuti stresovych nebo naroénych

situaci. V takovych interaktivnich scénarich se mentee uci jednat v bezpe¢ném
prostredi, ¢imz ziskava vétsi sebevédomi a dovednosti pro realitu. Je v3ak tfeba
zajistit, aby i tato simulace probihala bezpecné&, aby se v ni mentees citili primérené

komfortné a nebali se ,hrat” oteviené.
REFLEXE A DLOUHODOBY ROZVO]
Mentorujici by méli pravidelné reflektovat svij vlastni pristup a techniky, aby
zvysili efektivitu svého vedeni. To zahrnuje hodnoceni, jak ucinné jsou pouzité

metody, a prizpusobeni pristupu individualnim potfebdm mentees. Sebereflexe
mentora zajisStuje neustalé zlepsovani kvality mentoringového procesu. Vhodna
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jsou i prlibézna setkavani s dalSimi mentorujicimi nebo systematicka supervize,

z pohledu mentor a mentorek.

Zasadni je, aby mentorka ¢i mentor nevytvareli z mentees svou kopii, ale respek-
tovali jejich osobnost, pristup k Feseni problém( a napady. Mentorujici by méli byt
otevieni/ny novym myslenkam, které mentees navrhnou, a podporovat jejich vlastni
konstruktivitu, kreativitu a napaditost. | mlady Iékar nebo Iékarka mohou mit svij
specificky a efektivni zplsob, jak situaci resit, ktery nemusi nutné kopirovat metody
zkusenéjsiho kolegy nebo kolegyné€ - to je potreba uznat a respektovat, soucasné
je to zadouci zdroj obohaceni praveé pro mentory a mentorky (napr. ze urcité véci
Ize délat i jinak, coz nemusi znamenat hdre).

13. VYZNAM DLOUHODOBEHO VZTAHU
V MENTORINGU

Mentoring v medicin€ neni jednorazovy proces - jeho nejvétsi prinos spociva v dlou-
hodobém vztahu mezi mentorem ¢i mentorkou a mentee/m. Tento vztah poskytuje
hlubsi porozumén, kontinuélni podporu a trvaly vliv na profesni i osobni rist. Casto
presahuje formalni ramec mentoringového programu a mentoringové dohody
a stava se inspiraci pro ob¢ strany.

Klicem k uspé€Snému mentoringu je vzajemna dlvéra, ktera se buduje na respektu,
otevrrenosti a empatii. Diky ni se mentee muze s vétsi jistotou rozvijet a zvladat na-
rocné situace. Dlouhodoby vztah zaroven poskytuje nejen poradenstvi, ale i prak-
tickou podporu, ktera je nezbytna pro Uspéch v medicin€.

JAK MUZE MENTORING POKRACOVAT | PO FORMALNIM UKONCENI?

Dlouhodobé mentorstvi mdze mit rizné podoby:

> Neformalni konzultace - | po skonceni oficidlni spoluprace se mentee mize
obracet na svého mentora ¢i mentorku s konkrétnimi otazkami. Otevienost
k dal§imu poradenstvi posiluje vztah a podtrhuje, Ze mentoring nenf jen krat-
kodobéa pomoc. Na zavér formalniho mentoringu je vhodné na tuto moznost
mentee/ho upozornit.

> Spoluprace a profesni partnerstvi - Mentoring se ¢asto prirozené rozvine v dlou-
hodobou profesni spolupraci, at uz v oblasti vyzkumu, vyuky, nebo klinické praxe.
Tento vztah mdze mit zasadni vliv na kariéru obou stran.

- Inspirace pro vlastni mentoring - Mnoho mentees se v budoucnu samo stava
mentory a mentorkami a ¢erpé z pozitivnich zkuSenosti, které béhem mento-
ringu ziskali. Tim pFispivaji k rozvoji mentoringové kultury a posiluji vzajemnou
podporu v odborné komunité.
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PRINOSY DLOUHODOBEHO MENTORSTVI

Dlouhodoby mentoring podporuje nejen profesni, ale i osobni rdst. Postupem ¢asu
se z mentee/ho stava mentorujici osoba, a to bud systematicky v ramci mentoringo-
vého programu, nebo pfirozené v kazdodenni podpore mladsich kolegl a kolegyn.

Tento pokracujici vztah je vyhodny pro obé€ strany - mentee ziskava stabilni zdroj in-
spirace a podpory, zatimco mentorujici ¢erpa nové podnéty a perspektivy od svého
svérence Ci svérenkyné. Diky tomu mentoring obohacuje nejen jednotlivce, ale
i celé Iékarské prostiedi, prispiva k jeho odolnosti a podporuje kulturu spolupréace.
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Tato kapitola vznikla diky spolupraci tymu autorek a autor(, ktefi jeji obsah vy-
stavéli primarné na vlastnich zkusenostech, pranich a prikladech dobré praxe, se
kterymi se béhem svého profesniho vyvoje setkali. Inspiraci ¢erpali z realnych situ-
aci, kterych byli bud' primymi svédky i sveédkyne€mi, nebo se jich osobné tcastnili.
Tento prispévek odrazi nejen odborné poznatky, ale také lidsky pohled na naro¢né
i inspirativni momenty, které formovaly jejich kariéru. Timto zplsobem kapitola
nabizi autenticky vhled do problematiky a soucasné slouZi jako prakticky navod
pro mentory a mentorky.
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I1l. ZASADY VEDENI
MENTORINGOVEHO ROZHOVORU

Barbora East, Sdrka Tomovad, Markéta Bloomfield,
Dana Sochorovd, Filip Jakubov

1. UVOD DO MENTORINGOVEHO ROZHOVORU

CO JE MENTORINGOVY ROZHOVOR

Mentoringovy rozhovor je specifickd forma komunikace mezi mentorujicimi a men-
tees, ktera je zamérena na osobni a profesni rdst mentees. Je dllezitym nastrojem
pro podporu rozvoje mladsich kolegd a kolegyn, studujicich nebo novych ¢lentd
a ¢lenek tymu. Vyuziva se k tomu, aby mentees mohli reflektovat svou praxi, resit
profesni vyzvy a ziskat zp€tnou vazbu, kterd jim pomuze v dal$im rozvoji.

VYZNAM V KONTEXTU MEDICINY

V medicin€, které klade vysoké naroky na odbornost, rychlé rozhodovani a ¢astou
intenzivni interakci s pacienty a pacientkami, je mentoring klicovym nastrojem
pro predavani zkusenosti a hodnot mezi generacemi zdravotnikd a zdravotnic.
Mentoringovy rozhovor pomaha nejen pri predavani klinickych dovednosti a védo-
mosti, ale zejména pri budovani profesionalni identity, etickych zasad a emocionalni
odolnosti, které jsou v medicin€ nezbytné pro udrzeni kvalitni péce o pacientky
a pacienty.

Mentoringovy rozhovor poskytuje mentees bezpecny prostor, aby vyjadrili své
obavy, otazky nebo pochybnosti, a zarovern umoznuje mentorujicim nabidnout své
zkuSenosti, poradenstvi a podporu. Tento rozhovor by mél byt strukturovany, ale
zaroven dostatecné flexibilni, aby se prizpUsobil konkrétnim potrfebdm mentees
a aktudlnim problémdm v jejich profesni praxi.

2. PRIPRAVA NA MENTORINGOVY ROZHOVOR

Priprava na mentoringovy rozhovor je klicova pro jeho Uspé&ch a efektivitu. Bez
dikladné pripravy se mentorujici mdze stat neefektivni v podpore svych mentees
a vést rozhovor bez konkrétniho sméru, coz maze byt kontraproduktivni. Kvalitni
priprava, ktera zohlednuje potrfeby mentees, aktualni situaci a cile, pomaha zaru-
¢it, Ze mentoringovy rozhovor bude produktivni a smérujici k pozitivnimu rozvoji
mentees.
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STANOVENI CiLU A AGENDY

Jednim z prvnich krok pri pfipravé na mentoringovy rozhovor je stanoveni jasnych
a konkrétnich cild daného mentoringového setkani. Mentorujici i mentees by
mé&li mit predem jasnou predstavu o tom, jaky bude Gcel rozhovoru a jaké otazky
nebo témata budou pokryty - cile mentoringového rozhovoru mohou byt rtzné
v zavislosti na potfebach mentees, aktualnich vyzvach nebo profesnich cilech, ale
je dllezité, aby byly konkrétni, méritelné a dosazitelné.

Priklady cil pro mentoringovy rozhovor:

> zhodnotit pokrok v praktickych dovednostech a znalostech,

> pomoci mentees identifikovat a vyresit konkrétni profesni nebo osobni vyzvy,

- podpofit mentees v rozvoji konkrétnich komunikac¢nich nebo rozhodovacich
schopnosti,

> prozkoumat kariérni moznosti a profesni sméry.

Kromeé cill je také dulezité pripravit konkrétni agendu, ktera bude obsahovat té-
mata, o kterych se bude diskutovat. Agenda by méla byt flexibilni, aby bylo mozné
reagovat na aktudlni potfeby mentees, ale zaroven by méla slouzit jako voditko,
které rozhovor udrzi na spravné cesté. Témata mohou zahrnovat:

> reflektovani predchoziho setkani (pokrok, vyzvy, tkoly),

> diskuse o konkrétnich problémech nebo obtizich, kterym mentees celi,
> stanoveni novych cilt pro nadchéazejici obdobi.

Priprava agendy (nebo také konkrétni zakazky, viz prvni kapitola), kterd bude
pokryvat potrebna témata, je klicova pro zajisténi strukturovaného a efektivniho
mentoringového rozhovoru a jednotlivi mentees by se ji méli aktivné vénovat.

VYTVARENI BEZPECNEHO PROSTREDI

Pro dosaZeni Usp&€Sného mentoringového rozhovoru je nezbytné, aby se mentees
citili bezpecné a byli schopni/ny otevi‘ené komunikovat o svych obavach, problé-
mech a vyzvach. Bez tohoto otevi‘eného pristupu nemliZze mentoringovy proces
naplno fungovat.

ZASADY PRO VYTVORENI BEZPECNEHO PROSTREDI

> Diavérnost: mentorujici by méli jasné ujistovat mentees, Ze vsechny informace sdilené
béhem rozhovoru jsou diivérné a nebudou pouZity proti nim. To zahrnuje jak profesni,
tak osobni informace.

> Respekt: mentorujici by méli projevovat respekt k ndzoru mentees, at uz s nim sou-
hlasi, nebo ne. To znamend nejen uzndvat prdvo mentees na vlastni ndzor, ale také
Jim naslouchat bez prerusovdni a hodnoticich soud..

> Aktivni naslouchdni: aktivni naslouchdni je klicovym ndstrojem pro vybudovani vzd-
Jjemného respektu. Mentorujici by méli vénovat plnou pozornost tomu, co mentees rikaji,
a tim ukdzat, Ze jsou jejich ndzory a obavy hodnotné. Aktivni naslouchdni zahrnuje

72



I1l. Zasady vedeni mentoringového rozhovoru

kladeni dopliiujicich otdzek, které ukazuji zdjem o konkrétni detaily a pomdhaji
mentees lépe formulovat své myslenky.

> Nonverbdlni komunikace: tén hlasu a dalsi neverbdini signdly, které mentorujici
pouzivd, mohou mit vyznamny dopad na to, jak se mentee citi. DileZité je snaZit se
byt otevieny/otevrend, pristupny,/pristupnd a podporujici.

> Neutralita a nestrannost: mentorujici by méli byt v pripadé konfiikti nebo obtiznych
témat nestranni a neddvat najevo své osobni preference nebo predpojatost vici riiznym
ndzordm a pristupim. To vSak neznamend, Ze musi s mentees souhlasit a nemohou
s respektem vyjadrit viastni odlisny ndzor. Naopak, riiznost perspektiv mize byt
zdrojem vzdjemného obohaceni.

3. KLICOVE ZASADY KOMUNIKACE V MENTORINGU

Komunikace v ramci mentoringového vztahu je zakladem tspé&chu celého pro-
cesu. Dobra komunikace nejenze zajistuje efektivitu mentoringu, ale také pomaha
mentorujicim a mentees navazat silnou pracovni a vztahovou dynamiku. Zde se
zamérime na Ctyri zasadni oblasti:

- aktivni naslouchani,

> empatii a porozuméni,

> spravnou formulaci otazek,

> poskytovani konstruktivni zpétné vazby.

AKTIVNI NASLOUCHANI: JAK AKTIVNE NASLOUCHAT A PROC |E TO
ZASADNI PRO VYTVARENiI DUVERY A POROZUMEN|

vyuZzit. Jde o proces, pri kterém mentorujici nejenze slysi slova mentee/ho, ale
skute¢né se snazi pochopit jejich vyznam, emoce a kontext. Aktivni naslouchani
umoznuje mentorujicim zachytit nejen obsah komunikace, ale i neverbalni signaly
a pocity mentee/ho, coz je klicové pro hlubsi porozuméni.

Kli¢ové techniky aktivniho naslouchani:

> Otevreny postoj a o¢ni kontakt: udrzovani o¢niho kontaktu a otevrrena télesna
re¢ ukazuji, Ze se mentorujici plné soustiedi na rozhovor.

> Parafrazovani a potvrzovani: mentorujici by méli obc¢as opakovat, co mentee
rika, aby ukazali, Ze rozumi. Napriklad: Rikdte, Ze mdte pocit, Ze vase rozhod-
nuti nebylo sprdvné?”

> Ticho a prostor pro reflektovani: poskytnout mentee/mu dostatek ¢asu na od-
poveéd, misto aby mentorujici okamzité reagoval ¢i mentee/ho prerusoval, coz
skyta prostor pro hlubsi zamysleni.

Davéra v takto vedeném rozhovoru se posiluje, protoze mentee citi, Ze jsou jeho/
jeji ndzory respektovany.
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EMPATIE A POROZUMENI: JAK PROJEVOVAT EMPATII A PROC JE TO
DULEZITE PRO VZTAH MENTORUJiCI-MENTEE

Empatie je klicova pro vytvoreni podpudrného a respektujiciho prostredi v mento-
ringovém vztahu. Empati¢ti mentorujici jsou schopni vnimat a chapat pocity svych
mentees, coZ umoznuje lépe se prizpusobit jejich potrebam a vyzvam.

Projevy empatie:

> Aktivni naslouchani: jak jsme jiz zminili, empatie je podporena aktivnim naslou-
chanim, které ukazuje, Ze mentorujici neni jen pasivnim prijemcem informaci,
ale ze se skutec¢né zajima o pocity a potieby mentees.

> Slovni podpora: uklidnujici a povzbudivé fraze jako ,Rozumim, Ze je to pro vas
té€zké" nebo , To musi byt frustrujici, ale vérim, Ze to zvlddnete” mohou mentees
pomoci citit podporu a pochopeni.

> Nerozporovani emoci: misto toho, aby mentorujici hodnotili pocity mentees jako
neopodstatnéné nebo prehnané, méli by je akceptovat a umoznit jim je vyjadrit.

Empaticky pristup v mentoringu také pomaha vybudovat silnou zakladnu ddvéry,
coz je zasadni pro otevi‘enou a uprimnou komunikaci.

OTAZKY A REFLEXE: JAK FORMULOVAT SPRAVNE OTAZKY (OTEVRENE VS.
UZAVRENE OTAZKY) A JAK PROVADET REFLEXI, ABY MENTEES ZISKALI
HLUBSI POROZUMENI

Spravna volba otazek a schopnost reflexe jsou zasadni pro rozvoj mentees a pro
jejich schopnost se zamyslet nad vlastnimi zkuSenostmi, rozhodnutimi a profesnim
rlstem.

Oteviené vs. uzaviené otazky:

> Otevrené otazky: tyto otazky umoznuji mentees vyjadrit se hloubéji. Napriklad:
»Co vds na tomto projektu nejvic motivovalo?” nebo ,Jak byste popsal/a svou
roli v tymu?” Takové otazky podporuji hlubsi premysleni a reflexi, coz mize vést
k cennym objeviim a zlepseni.

> Uzavrené otazky: tyto otazky, které obvykle vyzaduji jednoslovnou odpovéd
(ano/ne), mohou byt uzite¢né pro potvrzeni konkrétnich faktd nebo pro ziskani
rychlych informaci, ale v kontextu mentoringu by mély byt pouzivany stridmé.

Reflexe a zpétna vazba:

Mentorujici by méli vénovat cas reflexi, coz umoZzfiuje mentees podivat se na svou
situaci z rdznych Ghla. Priklady reflexnich otazek zahrnuji: ,Jak bys/te mohl/a tuto
situaci vyresit jinak?” nebo ,Co byste pristé udélal/a jinak, abyste dosdhl/a lep-
Siho vysledku?” Tato otazka podnécuje mentalni procesy, které vedou k osobnimu

a profesnimu rastu.
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Konstruktivni zpétna vazba: Jak poskytovat zpétnou vazbu tak, aby byla motivacni,
konkrétni, vyvazena a vedla k rozvoji?

Zpétna vazba je zasadni pro rozvoj mentees. Je vSak dllezité, aby byla poskytovana
zpUsobem, ktery podporuje pozitivni zménu, motivuje a nabizi konkrétni navod,
jak se zlepsit.

Zasady konstruktivni zp€tné vazby:

> Specifiénost a konkrétnost: zpétna vazba by méla byt specifickd, zamérena
na konkrétni chovani nebo vysledek, nikoliv na osobnost. Misto ,Nejsi/nejste
dobry/dobrd v komunikaci” je lepsi Fici ,Vsiml/a jsem si, Ze v poslednich pora-
ddch casto nekomunikujete s ostatnimi. Co byste mohl/a udélat, abyste tuto
oblast zlepsil/a?”

> Vyvazenost: konstruktivni zpétna vazba by méla obsahovat jak shrnuti pozitiv, tak
i slabsich mist, kde je prostor pro zlepSeni. Tento pfistup je znamy jako ,metoda
sendviée”: pozitivni zpétna vazba, oblast pro zlepseni, pozitivni zpétna vazba.

> Motivace: zpétna vazba by méla mentee/ho motivovat, a to tak, Ze ji/mu ukaze,
jak mdize dané chovani nebo dovednosti zlepsit. Napriklad: ,Mdte skvélé analy-
tické schopnosti, ale mohl/a byste zlepsit zplisob, jakym preddvdte své ndpady
tymu. Pokud byste zapracoval/a na svych prezentacich, vase schopnosti by se
jesté zlepsily.”

4. STRUKTURA MENTORINGOVEHO ROZHOVORU

Struktura mentoringového rozhovoru je klicova pro dosazeni efektivniho vysledku.
Dobre strukturovany rozhovor zajistuje, Ze bude mit jasny smér, a pomaha mento-
rujicim a mentees soustredit se na konkrétni cile, coz vede k profesionalnimu ristu
mentees. Strukturou Ize usmérnit cely proces, coz umoznuje pokryt jak témata
profesniho rozvoje, tak i emocionalni podpory a kariérnich rozhodnuti.

UVODNI FAZE: JAK ZACIT ROZHOVOR, NASTAVENI TONU

Uvodni faze je kli¢ova pro vytvoreni piijemné atmosféry, ktera bude b&hem celého
rozhovoru podporovat otevienou a davérnou komunikaci.

Vytvoreni prijemné atmosféry:

Na zacatku rozhovoru by mentorujici mé&li vyuzit nékolik minut k navozeni uvolnéné
atmosféry. To mlZe zahrnovat kratkou diskusi o aktualnim zivoté mentee/ho, pro-
fesnich zalezitostech nebo pozitivnich vécech, které ho/ji v posledni dobé potkaly.
Timto zpUdsobem se mentee zacne citit vice komfortné v komunikaci. Soucasné je
zapotrebi respektovat fazi vztahu/spoluprace a vyhybat se napf. osobnim otazkam.
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Nastaveni tonu rozhovoru:

Mentorujici by méli zvolit pristup, ktery povzbudi mentees k otevienosti. Otevirené
otazky (tedy takové, které nevedou k jednoslovnym odpovédim typu ano/ne) jsou
v této fazi velmi uzite¢né, protoze vyvolavaji Sirsi odpovédi a davaji mentee/mu
prostor pro rozmysleni.

Misto ,Byl/a jste se svym vykonem v poslednim tydnu spokojeny/spokojena?" je
lepsi pouzit otazku: ,Co vdm v poslednim tydnu $lo dobre a co byste zménil/a?”

Ujisténi o divérnosti:

Je dulezité, aby mentorujici na za¢atku rozhovoru pripomnéli, Ze vse, co se béhem
setkani probira, je divérné. To dava mentees pocit bezpeci a soukromi, coz je ne-
zbytné pro otevirenost. Zejména v pripad€ mentoringu organizovaného ze strany
urcitého pracovisté je zapotrebi informovat mentees, jaky typ (anonymizovanych)
dat mGzZe byt reportovan zadavateli (typicky instituci/zaméstnavateli), napr. pocet
setkani apod.

HLAVNI CAST: JAK SE ZAMERIT NA KONKRETNI TEMATA

Hlavni ¢ast mentoringového rozhovoru je mistem pro hlubsi analyzu konkrétnich
témat, kterd si mentees prinesli nebo kterd mentorujici povazuje za dulezita. Tato
¢ast by méla byt interaktivni, zamérena na rozvoj dovednosti, reseni problémud
a emocionalni podporu.

Zhodnoceni predchoziho pokroku:

Uspé&ény mentoringovy rozhovor by mél vzdy obsahovat moment, kdy mentorujici
(i mentee sdam/sama) zhodnoti pokrok mentee/ho od predchoziho setkani. Tato
reflexe poskytuje prostor pro zpétnou vazbu a pomaha mentees uvédomit si, co
se zlepsilo a co by jesté mohlo byt vyreseno nebo vylepseno.

OTAZKY PRO ZHODNOCENI POKROKU

> Jaké konkrétni zmény nebo zlepsSeni jste v posledni dobé zaznamenal/a ve své praxi?

> Jaké problémy jste dokdzal/a vyresit od posledniho setkani?

> Které z cild, které jsme si stanovili minule, se vam podarilo splnit? Co vam v tom
pomohlo?

> Jsou nékteré cile, které potrebujeme prehodnotit nebo upravit?

> Jakym vyzvam jste Celil/a od posledniho setkdni a jak jste je resil/a?
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Tato reflexe je prilezitosti nejen pro zhodnoceni pokroku, ale také pro nastaveni
novych cili a priorit pro nadchazejici obdobi. Pomaha udrzovat mentoringovy
rozhovor zaméreny na konkrétni potieby mentees a jejich profesni vyvoj.

Rozvoj dovednosti a Feseni problému:

V hlavni fazi by mentorujici méli klast otazky, které pomohou mentees zhodnotit
jejich aktualni dovednosti a identifikovat oblasti pro zlepSeni. Tyto otazky by mély
byt konkrétni a zamérené na realitu praxe. Napriklad: ,/aké techniky pouZivdte
pri diagnostice pacientii/pacientek s tou a tou konkrétni diagndzou a na jaké
problémy u toho nardZite?”

Pokud mentee celi uréitym problém0m, mentorujici by mél/a pomoci hledat mozné
reseni, pricemz se zaméri na pozitivni pristup. Mentorujici miZe nabidnout alter-
nativni zputsoby reseni a sdilet vlastni zkuSenosti, ale mél/a by vzdy vést mentees
k tomu, aby sami premysleli o pro n&€ nejlepsim postupu.

Kariérni rozhodnuti a vybér sméru:

Mentorujici také pomaha mentees orientovat se v jejich kariére, zvazit profesni
moznosti a prijimat rozhodnuti, ktera ovlivni jejich dalsi vyvoj. To mlze zahrnovat
diskuse o vybéru specializace, vyzkumnych projektech, kariérnich cilech a moz-
nostech dalSiho vzdélavani. Mentorujici by mél/a pomoci mentees pochopit, jaké
faktory je tfeba vzit v ivahu pfi rozhodovani o dalSich krocich.

Emocionalni podpora:

Mentorujici by méli byt i podporujicimi partnery v emocionalnim sméru, pokud
mentees Celi stresu, vyhoreni nebo jinym psychickym vyzvam. MUZe se jednat o pod-
poru pfi reseni konfliktnich situaci s kolegy, vyrovnavani se s netspéchem nebo
zvladani vysokych profesnich narokd. Mentorujici by méli mit schopnost naslouchat
a poskytovat empatickou zpétnou vazbu.

Interaktivita a aktivni naslouchani:

Béhem hlavni ¢asti by mentorujici méli vyuzivat techniky aktivniho naslouchani,
které umoZznuji spravné interpretovat, co mentees rikaji. Misto pouhého predkladani
informaci by mé&li mentorujici neustale reagovat na to, co mentees sdili, a udrzovat
otevienou a interaktivni komunikaci.

AKTIVNI NASLOUCHANI

Znamend, Ze mentorujici nejen slysi, ale i chdpe a ddvd to najevo prostrednictvim ko-
mentdrd a otdzek. Napriklad: ,Co presné myslite, kdyz rikdte...? Rozumim sprdvné, Ze
rikdte...? Co vds na tom nejvice prekvapilo nebo zaujalo? Proc¢ myslite, Ze to dopadio

pravé timto zpisobem?”
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ZAVERECNA FAZE: JAK UZAVRIT ROZHOVOR, SHRNUTI KLICOVYCH BODU
A STANOVENI KONKRETNICH KROKU DO BUDOUCNA

Zaveredna faze skyta prostor pro zajisténi, ze mentee odchazi z rozhovoru s jasnymi
cili a konkrétnimi kroky, které je tfeba podniknout. Ujisténi mentee/ho o tom, zZe
vi, co dal délat, je klicové pro pokracovani v profesnim rozvoji a zajisténi pozitivni
zmény. Obdobné je dilezité, aby se mentorujici pred ukoncenim rozhovoru ujistili,
ze mentees re¢enému porozuméli.

TIP
K ujisténi se, Ze mentee porozumél/a recenému, dobre poslouZi napriklad technika
zpétného shrnuti, kdy mentee viastnimi slovy zopakuje, jaké klicové bodly, stanovené cile

a plénované kroky si z probéhlého rozhovoru odndsi.

Shrnuti klicovych boda:

Na konci rozhovoru je uzite¢né provést struéné shrnuti toho, co bylo diskutovéano.
Mentorujici by mél/a zopakovat hlavni témata a pokroky, které mentees udélali. To
mUZe zahrnovat zhodnoceni toho, co bylo Uspésné a jaké dovednosti nebo oblasti
jesté budou vyzadovat zlepSeni. Vzdy je dobré zacit tim, co je pozitivni, v ¢em se
mentee posunul/a.

Stanoveni konkrétnich krokd do budoucna:

Rozhovor by mél koncit konkrétnimi zavazky a plany do budoucna. Mentorujici by
mél/a mentee/mu pomoci identifikovat specifické kroky, které je tfeba podniknout
k dosazeni novych cild. Tyto kroky by mély byt méritelné, konkrétni a dosazitelné.
Mduze se jednat napriklad o vytvoreni planu pro dalsi vzdélavani, stanoveni termind
pro zlepseni urcité dovednosti nebo planovéani budouciho vyzkumného projektu.

Diiraz na vytvoreni jasné predstavy o dalSich krocich:

Mentorujici by se mél/a ujistit, Ze mentee ma jasnou predstavu o tom, co dal dé-
lat, a kdy se opét sejdou. To mize zahrnovat konkrétni terminy pro dalsi setkani
nebo kroky, které mentee podnikne mezi jednotlivymi rozhovory. Je dulezité, aby
mentees méli béhem kazdého setkani jasny smér a cile, které povedou k dalSimu
profesnimu rozvoji.

Vsechny tyto faze jsou v souladu s GROW modelem, ktery jsme predstavili v dvodni
kapitole.
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5. KOMUNIKACE V NAROCNYCH
NEBO KRIZOVYCH SITUACICH

Komunikace v naro¢nych nebo krizovych situacich je neoddélitelnou soucasti men-
torstvi, zejména v medicing, kde profesni vyzvy a stresové momenty jsou casté.
Mentee maze Celit mnoha tézkym situacim, at uz jde o profesni netdispéch, osobni
problémy, nebo slozité klinické pripady. Mentoring v téchto obdobich si zada
zvlastni dovednosti v oblasti komunikace ze strany mentorujicich, které pomohou
nejen resit konflikty, ale i podporovat mentees v tézkych obdobich, aby se dokazali
posunout vpred a udrzet si profesionalni a osobni rovnovahu.

RESENI KONFLIKTU: JAK RESIT PRIPADNE NESHODY MEZI MENTORU]JiCIMI
A MENTEES NEBO KOMUNIKACNI PROBLEMY

Konflikty mezi mentorujicimi a mentees mohou vzniknout z rliznych ddvodd - at
uz jde o rozdilné nazory na pristup k praci, odliSné hodnoty, nebo nedorozuméni
v komunikaci. Je klicové mit efektivni nastroje pro reseni téchto problémd, aby ne-
doslo k poskozeni vzajemného vztahu a aby konflikt neovlivnil profesni riist mentees.

Klicové pristupy k reseni konfliktd:

> Oteviena a uprimna komunikace: prvnim krokem v reseni konfliktu je otevirena
a uprimna komunikace. Zaciné pojmenovanim situace a oboustrannym uznénim,
Ze nastal konflikt. Mentorujici by se méli ddsledné vénovat identifikaci moznych
pricin neshody, a to jak na strané své, tak na strané mentee/ho. Otevrrené otazky
a aktivni naslouchani jsou kli¢ové pro pochopeni korene problému. Priklad:
~Rdd/a bych si vyslechl/a, co vds trdpi ohledné nasich predchozich setkdni. Jak
bychom to mohli zlepsit?”

> Zachovani klidu a profesionality: konflikty mohou vyvolat silné emoce, ale je
nezbytné, aby mentorujici zGstali klidni, nestranni a profesionalni. Impulzivni
nebo agresivni jednani maze situaci jesté zhorsit. DlleZité je, aby mentorujici
neztratili objektivitu a soustredili se na reseni problému, nikoliv na obvirnovani.

> Hledani kompromisi: v mnoha pripadech je reSeni konfliktu mozné, pokud
mentorujici a mentee hledaji spole¢né reseni. Mentorujici mdze navrhnout kom-
promisy, které zohlednuji potreby obou stran a pomahaji najit vyvazeny pristup.
Dulezité je, aby mentees méli pocit, Ze jejich nazor byl bran v potaz a Ze maji
moznost podilet se na FesSeni.

> Zajisténi soukromi: konflikty by mély byt reseny v prostredi, které je davérné
a bezpecné. Divéra je klicova pro efektivni reSeni neshod, a proto by mentorujici
méli zajistit, aby nebyli pri feSeni konfliktu s mentee/m ruseni.
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PODPORA V TEZKYCH OBDOBICH: JAK KOMUNIKOVAT BEHEM
STRESOVYCH SITUACIi NEBO PROFESNICH VYZEV, KDY MENTEE PROCHAZI
TEZKYM OBDOBIM NEBO NEUSPECHEM

Mentoring v tézkych obdobich, kdy mentee Celi nedspéchdim nebo stresovym si-
tuacim, vyzaduje od mentorujicich nejen profesni dovednosti, ale i vysokou miru
lidskosti a empatie. V téchto obdobich je kli¢ové, aby mentorujici poskytli podporu,
porozuméni a vedli mentees k nalezeni konstruktivniho reseni, které jim umozni
prekonat tézkosti.

Klicové pristupy k podpofe v té€zkych obdobich:

> Projevovani empatie a porozuméni: mentorujici by méli ukazat, ze chapou, co
mentees proZivaji, anebo jim alespon vérohodné projevit soucit. Vyrazy uznani
pro usili, které mentee vklada do své prace, i kdyz vysledky nebyly podle oce-
kavani, mohou pomoci posilit sebevédomi a motivaci. Priklad: ,Vidim, jak moc
se snaZite, a rozumim tomu, jak vds to miZe frustrovat. Nedspéch je soucdsti
procesu uceni a to, co se z toho naucite, je také cenné. Nejde vZdy jen o samotny
vysledek.”

> Zaméreni na rozvoj a budoucnost: mentees by méli mit prostor pro reflexi
dosavadniho vyvoje, ale mentorujici by se méli zamérit i na budoucnost, aby
jejich svérenci a svérenkyné vidéli, ze maji moznost se zlepsit a rist. Mentorujici
mohou pomoci mentees zhodnotit, jakd ponauceni si lze z tézké situace odnést,
a stanovit realistické kroky pro dalsi zlepseni. Priklad: ,,Co byste mohl/a pristé
udélat jinak? Jaké konkrétni kroky bychom mohli napldnovat, abyste se do-
stal/a tam, kde chcete byt?”

> Zajisténi konkrétni pomoci: v nékterych pripadech mize mentorujici nabidnout
konkrétni nastroje nebo zdroje, které mentee/mu pomohou |épe zvladnout
narocnou situaci. To mlZe zahrnovat doporuceni absolvovat odborné skoleni,
pomoc pfi sebereflexi nebo propojeni mentee/ho s kolegy/né€mi ¢&i experty/
expertkami, kterfi mohou nabidnout podporu.

> Posilovani resilience (odolnosti): mentorujici by méli pomoct mentees rozvijet
odolnost vici netspéchlim, coz je klicové pro profesni Zivot v medicing. Mentees
se musi naucit, Ze neuspéch neni konec, ale prilezitost pro osobni rdst a zlepseni.
Priklad: ,KaZdy profesiondl / kaZdd profesiondlka zaZiva téZké chvile. Diilezité
Jje, jak se z nich dostaneme. Vérim, Ze to zvlddnete, protoZe uz ted'vidim, jak se
z kazdé situace dokdZete poucit.”

6. OTEVRENOST A FLEXIBILITA V KOMUNIKACI

Uspéény mentoring vyZaduje schopnost prizpasobit se individualnim potfebam
mentees, jejich osobnosti, profesni fazi a osobnimu ¢i kulturnimu kontextu. Ote-
vienost a flexibilita v komunikaci jsou klicovymi faktory pro vytvoreni silného men-
toringového vztahu, ktery podporuje rdst a rozvoj mentees.
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PRIZPUSOBENI PRISTUPU: JAK PRIZPUSOBIT STYL KOMUNIKACE
A ZPUSOB VEDENI ROZHOVORU INDIVIDUALNIM POTREBAM MENTEES,
JEJICH OSOBNOSTI A PROFESNI FAZI

Vsichni mentees jsou jedinecni, a proto je dllezité, aby mentorujici uméli prizplso-
bit svij styl komunikace a pristup tak, aby odpovidal konkrétnim potfebam a osob-
nosti mentee/ho. To zahrnuje nejen zplsob vedeni rozhovoru, ale i vybér témat
a zpusob podavani zpétné vazby.

Prizplisobeni stylu komunikace: N&kteri mentees potrebuji vice strukturovany
a primy pristup, zatimco jini se Iépe citi v neformalnéjsich, otevienéjsich rozho-
vorech. Mentorujici by méli rozpoznat, jaky styl komunikace je pro mentee/ho
nejefektivnéjsi, a prizptsobit tomu svou metodu. To zahrnuje i rozhodovani, zda je
vhodnéjsi vyuzivat vice otevirené otazky, nebo spise vést mentee/ho ke konkrétnim
kroklm prostrednictvim uzavrenéjsich dotazd.

Prizplisobeni podle profesni faze: Jak mentee postupuje ve své profesni draze,
méni se také jeho/jeji potieby. Na zacatku kariéry bude mentee potrebovat vétsi
podporu pfi rozvoji zakladnich dovednosti a orientaci v profesnich standardech.
Naopak v pokrocilejsi fazi kariéry mdze mentoring slouzit spise k reflektovani kari-
érnich rozhodnuti, etickych dilemat nebo vyvazeni pracovniho a osobniho Zivota.
Mentorujici by méli vnimat, kdy je potreba podpofit rist a kdy je vhodné diskutovat
o komplexnéjsich tématech.

RESPEKT K INDIVIDUALN{M POTREBAM: JAK VENOVAT POZORNOST
ROZDILUM V PRISTUPU MEZI RUZNYMI MENTEES, ZEJMENA POKUD |DE
O OSOBNi NEBO KULTURNI ROZDILY

Rdzni mentees mohou mit rdzné Zivotni zkusenosti, kulturni pozadi, osobnostni rysy
a profesni potreby. Je dalezité, aby mentorujici prokazali respekt k témto rozdildm
a uznali, ze kazdy ¢i kazda mentee vyzaduje jiny pristup. Respekt k individualnim
potiebam mentees je klicem k vytvoreni respektujiciho a podporujiciho prostredi,
ve kterém se budou citit bezpecné.

Vnimani kulturnich rozdilG: Kulturni prostredi, ze kterého mentee pochéazi, mize
ovlivnit zpGsob, jakym pfistupuje k profesnim vyzvadm, jak komunikuje nebo jak
vnima autoritu. Mentorujici by méli mit pro tyto rozdily pochopeni a prizptso-
bit svou komunikaci a pristup, aby co nejvice odpovidaly kulturnim a osobnim
potfebam mentees. Dalezita je i dostupnost vSech relevantnich informaci nejen
v ¢eském jazyce.

PRIKLAD
Mentee z kulturné odlisného prostredi miiZe mit jiny zplsob vnimdni zpétné vazby nebo

komunikace s nadrizenymi. Mentorujici by méli vénovat pozornost témto odliSnostem
a pripadné upravit zplisob poskytovdni zpétné vazby, aby byl pro mentees co nejprija-
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telngjsi. Lisit se maZe i vnimdni hranic toho, co je jesté kolegidlni chovdni a co uz osobni
¢i intimni. | to je vhodné tematizovat a vyjasnit. To, co vnimdme jako prekroceni nasich
hranic, mize byt v jinych kulturdch chdpdno do urcité miry odlisné.

Respektovani osobnich potreb a preferenci: Mentees maji odlisné preference
v tom, jakym zplsobem chtéji byt vedeni/ny, jak otevirené chtéji diskutovat o svych
osobnich problémech nebo jaky typ zpétné vazby preferuji. Nékteri mohou upred-
nostriovat primou a jasnou zpétnou vazbu, zatimco jini preferuji jemnéjsi a pod-
pUrnéjsi pristup. Mentorujici by méli tyto preference rozpoznat a upravit svij styl
komunikace podle toho, co je pro mentees nejvhodnéjsi.

7. ZAVER MENTORINGOVEHO ROZHOVORU

Zavér mentoringového rozhovoru je klicovy. Pomaha upevnit dosazeny pokrok
a pripravit mentees na dalsi kroky v jejich profesnim rozvoji. Tato faze by méla byt
peclive strukturovana, aby byla pro mentees nejen zavérem setkani, ale i pozitivnim
impulzem pro jejich dalsi postup.

SHRNUTI A STANOVENI CiLE PRO PRISTi SETKANI

Shrnuti rozhovoru: Mentorujici by méli na zavér rozhovoru zrekapitulovat hlavni
témata, ktera byla probrana, a zhodnotit pokroky uc¢inéné od posledniho setkani.
Toto shrnuti pomudze mentees ujasnit si, co vse jiZz bylo probréno, a zhodnotit vlastni
pokrok.

PRIKLAD

~Dnes jsme se zamérili na zlepsSeni téchto technickych dovednosti a také jsme probrali,
Jjak byste mohl/a zlepsit komunikaci s pacienty a pacientkami v urgentnich situacich.
Pokud jde o vds pokrok, vidim, Ze jste zacal/a vice zapojovat pacienty a pacientky do
rozhodovani o jejich léché, coZ je skvélé.”

Stanoveni cilii pro pristi setkani: Mentorujici by méli na zaklad€ diskuse a aktu-
alnich potreb mentees stanovit konkrétni cile pro pristi setkani. Tyto cile by mély
byt jasné definované, méritelné a realistické. Mentees je tfeba poskytnout nastroje
a podporu pro dosaZeni téchto cild.

PRIKLAD
. Pro pristi setkani bych rad/a, abyste se soustredil/a na zlepseni komunikace v krizovych
situacich na operacnim sdle. Zkuste si napldnovat scéndre, jak byste zviadl/a konkrétni
situace a jak byste aplikoval/a techniky, o kterych jsme dnes hovorili. Pristé to probereme

x /7

konkrétné.
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DURAZ NA POZITIVNi UZAVRENI

Zaveér rozhovoru by mél byt pozitivni a motivacni, aby mentees odchazeli s pocitem,
Ze dosahli pokroku a maji jasnou predstavu o tom, jaké dalsi kroky je tfeba ucinit.
| kdyZ jsou v mentoringu Casto probrany vyzvy a problémy, je dlleZité zanechat
Vv mentees pocit, Ze jsou na spravné cesté a Ze ma jejich Usili smyslupIné pokracovat.

Pozitivni uzavieni: Mentorujici by méli vzdy zdlraznit ispéchy a pokroky mentees,
i kdyz se setkani zamérovalo na reseni problému nebo prekonavani vyzev. Tento
pozitivni pristup pomaha udrzet motivaci a sebed(ivéru mentees.

PRIKLAD
.Moc oceriuji, jak jste se dnes soustredil/a na to, abyste pochopil/a zpétnou vazbu ohledné
komunikace. | kdyZ to neni vZdy snadné, déldte skutecné velky pokrok. Tésim se na to, co

Moo x 1

vsechno se vam povede do priste.

Motivace pro dalsi rozvoj: Na konci setkani by méli mentorujici také povzbudit
mentees k tomu, aby pokracovali ve své cesté€ a vyuzivali dovednosti, které rozvinuli
bé&hem rozhovoru. Pomoci tomu mUize pozitivni a motivaéni zprava, ktera mentees
ukaze, Ze jejich Usili a pokrok jsou cenény a podporovany.

PRIKLAD
,Vim, Ze to nebude vZdy jednoduché, ale vérim, Ze mdte vsechny ndstroje k tomu, abyste

seinaddle zlepsoval/a. [sem presvédceny/presvédcend, Ze pristi setkani ukdze jeste vétsi
pokrok. Pokracujte ve své skvélé prdci!”

Zaveér mentoringového rozhovoru je pfilezitosti pro shrnuti dosazeného pokroku
a stanoveni konkrétnich cilt pro budoucnost. Tento zavér by mél byt pozitivni a mo-
tivujici, aby mentees odchazeli s pocitem, Ze dosahli né¢eho hodnotného a maji
jasno, jak pokracovat dal. Dlraz na pozitivni uzavieni nejen podporuje sebevédomi
mentees, ale také zajiStuje, Ze pro n€ bude rozhovor uzite¢ny a prinosny.

8. REFLEXE A ZHODNOCENI PROCESU

Reflexe a zhodnoceni procesu mentoringu jsou klicovymi aspekty pro jeho neu-
stalé zlepsovani a efektivitu. Tento proces by mél zahrnovat pravidelnou sebereflexi
mentorek a mentord i ziskavani zpétné vazby od mentees, coZ umozni prizplsobit
pristup mentorujicich.

PRAVIDELNA SEBEREFLEXE MENTORUJICICH
Sebereflexe mentorujicich je nezbytnym krokem k tomu, aby mohli zhodnotit sv(j

vlastni pristup a efektivitu mentoringu. Mentorujici by méli pravidelné hodnotit, jaké
techniky a metody funguiji, co prinasi nejlepsi vysledky a co by se naopak dalo zlepsit.
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Hodnoceni vlastniho pristupu: Mentorujici by méli mit prostor pro analyzu toho,
co fungovalo v rozhovoru a co bylo naopak méné Uspésné. Zhodnoceni vlast-
niho pristupu mdze zahrnovat nékolik aspektd, jako je vhodnost formulace otazek,
schopnost naslouchat, flexibilita pristupu nebo vyvazenost mezi radami a podporou.

PRIKLAD OTAZKY PRO SEBEREFLEXI

,Citili se mentees béhem rozhovoru v bezpeci? Podarilo se mi naslouchat, misto abych
pouze poskytoval/a reseni? Jaké otdzky nebo techniky byly nejefektivnéjsi v podpore
rozvoje mych mentees?”

Identifikace oblasti ke zlepseni: Reflexe by méla mentorujicim také pomoci iden-
tifikovat oblasti, které by mohli zlepsit. Mozna mentorujici zjisti, Ze se jim nedari
byt dostate¢né trpélivi nebo Ze se zamé&ruji na pfrili§ konkrétni problémy, misto aby
se vice soustredili na strategii rozvoje. Mohou se tedy zamyslet nad tim, jak Iépe
adaptovat svUj pristup na potreby mentees.

PRIKLAD OTAZKY PRO SEBEREFLEXI

.Jak bych mohl/a zlepsit svou schopnost vyjadrovat zpétnou vazbu? Jakym zptisobem
mohu lépe podporovat mentees v jejich profesnim rdstu, aniz bych pretéZoval/a jejich
soucasné schopnosti?”

Vitanou prilezitosti v tomto sméru mohou byt pravidelna ¢i ob¢asna setkani s dal-
$imi mentorujicimi ¢i supervize zamérené na dalsi rozvoj ¢i reSeni obtiznych situaci
v komunikaci s mentees.

ZPETNA VAZBA OD MENTEES

Zpétna vazba od mentees je nezbytna pro zlepSeni samotného procesu mentoringu.
Mentorujici by méli vytvaret otevienou a bezpecnou atmosféru, kterd umoznuje
mentees vyjadrit své nazory na to, co pro né bylo prinosné a co by radi zménili
nebo zlepsili v dalSich setkanich.

Jak ziskat zpétnou vazbu: Mentorujici by méli aktivné pozadat o zpétnou vazbu
na konci kazdého setkani. Mentees je tfeba nabidnout prostor, kde se mohou vy-
jadrit nejen k obsahu rozhovoru, ale i k pristupu mentorujicich, stylu komunikace
a pouzitym technikdm. To mUze byt provedeno jak formalné (napriklad pomoci
formulare), tak neformalné (prostrednictvim oteviené diskuse).

PRIKLAD OTAZKY PRO ZPETNOU VAZBU
Bylo néco, co vam v dnesnim rozhovoru chybélo nebo co byste chtél/a, abych udélal/a ji-
nak? Jaky zplisob komunikace vam pomdhd citit podporu a motivaci?”
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Vyznam zpétné vazby: Ziskani zpétné vazby od mentees umoznuje mentorujicim
upravit svQj pristup a prizpUsobit techniky tak, aby byly co nejefektivnéjsi. Zaroven
to umozZnuje mentees aktivne se podilet na procesu rozvoje a zajistuje, Ze mentoring
bude co nejvice prizpdsoben jejich potrebam.

Tato kapitola vznikla diky spolupraci tymu autorek a autord, ktefi jeji obsah vy-
stavéli primarné na vlastnich zkuSenostech, pranich a prikladech dobré praxe, se
kterymi se béhem svého profesniho vyvoje setkali. Inspiraci ¢erpali z realnych situ-
aci, kterych byli bud' primymi svédky ¢i svédkynémi, nebo se jich osobné tcastnili.
Tento prispévek odrazi nejen odborné poznatky, ale také lidsky pohled na naroc¢né
i inspirativni momenty, které formovaly jejich kariéru. Timto zplsobem kapitola
nabizi autenticky vhled do problematiky a soucasné slouzi jako prakticky navod
pro mentory a mentorky.
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IV. (KDYZ SE REKNE) GENDER
NEJEN V MEDICINE

Hana Marikovd, Josef Vosmik

1. VYMEZENI GENDERU (A POHLAVI)

Pojmy pohlavi a gender jsou tzv. socialni konstrukty. Ty vyjadruji, jak lidé chapou
svét kolem sebe, jak mu rozumi.

Pohlavi odkazuje k tomu, co povazujeme za ,biologicky dané” (tj. chromozomy,
hormony, pohlavni orgény, sekundérni pohlavni znaky). Na zakladé urcenych bio-
logickych charakteristik byva pohlavi vymezeno binarné, kdy se rozlisuji pouze dvé
kategorie - muZi a Zeny. Pohlavi je jedinci (obvykle) pripsano pri narozeni (jedna
se o tzv. pfipsany status). Pokud vSak pohlavni znaky jedince nedopovidaji Iékarské
normé - vnitini nebo vnéjsi pohlavni organy jsou odlisné od typicky muzskych ¢i
zenskych pohlavnich znak(l (tzv. intersex osoby) - pohlavi se Gredné pfripisuje
pozdéji.

Gender se vztahuje ke kulturnim predstavam o vlastnostech, schopnostech, chovani,
rolich a identitdch muzd a zen, vymezuje normy vazici se k feminité a maskulinité,
stejné jako vztahy mezi skupinami muzl a Zen. Gender je nékdy oznacovan (ne
zcela presné) za ,spolecenské pohlavi”. Avsak pohlavi a predevsim gender nejsou
kategorie binarni (muzi a Zeny), naopak jsou to kategorie vysoce nebinarni. Uva-
Zovat o genderu binarné je tedy zasadni chyba.

DULEZITE

Na rozdil od socidlné vymezené bindrni kategorie pohlavi mizZe pohlavi, které je ndm
vrozeno, obsahovat rozmanité variace biologickych znakd, které nutné nekoresponduji
s vymezenou binaritou. Nékteré spolecnosti toto respektuji a vymezuji tzv. treti pohlavi
pro osoby s ,Zenskymi” a ,muzskymi” pohlavnimi znaky anebo nebindrni genderovou
identitou (viz napr: dredni uzndni této nebinarity v Némecku a Rakousku anebo na indic-
kém subkontinentu). O rozmanitosti genderovych identit viz ramecek Terminologie niZe.

PRO INFORMACI

Neékteré jazyky vcetné Cestiny dlouhou dobu nerozliSovaly mezi pohlavim a genderem,
ktery je zde obvykle stdle jesté chdpdn jako import z ciziho jazyka - konkrétné z anglictiny.
Jeho plivod je ale v rectiné, kde znamenal ,rod”. Ostatné napr: na Slovensku se termin
Jrod” éasto pouZivd jako synonymum pro ,gender” (na rozdil od CR, kde se oznaceni
rod neujalo).
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Charakteristiky pohlavi se v raznych lidskych spole¢nostech a v pribéhu ¢asu
podstatné nelisi, mnohem vice se od sebe odlisuji charakteristiky genderu. Co
znamena byt muzem ¢i Zenou a co je vnimano jako ,zenské” a ,muzské”, se mize lisit
v raznych kulturach a ¢astech svéta i v riiznych ¢asovych obdobich. Jiz ve 30. letech
20. stoleti Margaret Mead ve své antropologické praci Sex and Temperament in
Three Primitive Societies (¢esky 2010) ukazuje, jak je ,muzstvi” a ,Zenstvi” chapano
odlisné ve trech rdznych kulturach na Nové Guinei a jak se tyto kulturni predstavy

cu

lisi od tehdy chapaného ,Zenstvi” a ,muzstvi” v ramci tzv. zapadni kultury.

K ZAMYSLENI

Ukazuje se, Ze biologické rozdily mezi Zenami a muZzi existuji a genderovd studia je ne-
zpochybnuji. Co vsak zpochybriuji, jsou predstavy o prirozenosti a neménnosti genderu.
Rozdily ve viastnostech a schopnostech muzii a Zen i v jejich chovdni jsou totiZ leckdy
mensi, nez se obecné soudi. Zena a muz si pak v mnohych charakteristikdch mohou byt
v bézném Zivoté navzdjem podobnéjsi neZ dva muZi nebo dvé Zeny mezi sebou. Gender
totiZ neni pevné svdzdn s biologickym pohlavim a neni ,prirozenym” projevem biologic-
kého muZe a biologické Zeny. To, co se v riiznych kulturdch povazuje za ,typicky Zenské”
a ,typicky muZské” znaky, je rozmanité a variuje mezi kulturami i v ¢ase. Napriklad
zatimco v soucasné zdpadni kulture spojujeme ,Zivot” se Zenou a ,Zenskym”, v mnohych

ndboZenstvich (vcetné krestanstvi) byl Zivot spojovdn s muZem a ,muZskym”.

Historicky druhotné, podrizené postaveni Zen byvalo ¢asto spojovano s rozdily
mozku. Nejprve bylo poukazovano na mensi mozek Zen jako ddvod jejich ,mensi
mentalni kapacity”. Teprve ¢asem se ukazalo, Ze v poméru k velikosti priimérného
téla Zeny a muze je Zensky mozek vlastné vetsi.

Soudoby zajem o studium rozdilti v mozku Zen a muzi se zaméruje spise na rozdily
nékterych mozkovych struktur a funkci mozku za vyuziti modernich zobrazovacich
metod. Jsou doloZeny nékteré rozdily ve strukture mozku Zen a muzd, napr. asymet-
rie hemisfér, kdy u muzd byva pozorovana vyssi vyhranénost, zatimco u Zen vyssi
komplexita. Avsak neni jasné, zda jsou tyto rozdily dany skute¢né cisté€ biologicky,
anebo jsou produktem specifického zplsobu vychovy (tedy trénovani mozku) di-
vek a chlapct (tzv. genderova socializace), ke které dochazi od nejutlejSiho véku,

nékdy uz pred narozenim.

PRO ZAJIMAVOST

| v nasem prostredi relativné zndma britska neurovédkyné Gina Rippon poukazuje na
problematic¢nost rozdilti ve fungovdni mozku Zen a muzi ve své vynikajici knize , The Ge-
ndered Brain®, kterd vychdzi z Cetnych vyzkumd. Upozorriuje i na znepokojivou praxi, kdy
vysledky vyzkumd, které rozdily ve strukture, velikosti a funkcich mozku na zdkladé pohlavi
zcela nepotvrzuji, nejsou tak casto prijaty k publikovani v akademickych casopisech, coZ
md logicky dopady na stav pozndni o tomto tématu. Podobné kanadsko-britskd védkyné
Cordelia Fine problematizuje patriarchdlni struktury a vnimanou nadrazenost muzi na
zdkladé hormonu testosteronu, ktery byva mnohdy povrchné spojovdn s muzskou roz-
hodnosti, dominanci a dalsimi atributy ,idedlnimi” pro vedeni a plisobeni'v rozhodovacich
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a verejnych pozicich (zatimco u Zen jsou akcentovdny predispozice k péci, tj. setrvavdni
v domdcnosti a zajistovdni péce o déti a ,domdci krb”). Toto zjednodusovdni, které G.
Rippon nazyva neurotrash, md své dalekosdhlé disledky pravé v tom, jak pojimdme role,
postaveni, chovani a vlastnosti spojované s osobami na zdkladé pohlavi ¢i presnéji genderu.

2. GENDER JAKO SOCIALNI KONSTRUKT

Ukazuje se, Ze tzv. ,kulturni a pfirozené” jsou vzajemné propojené kategorie, jelikoz
¢lovék jako tvor ma tendenci aktivné zasahovat do svého prostredi a modifikuje
zpUsoby uspokojovani svych potreb (to je jeho znatelna evoluéni prednost). Jednou
véci je potreba jist nebo sexualni pud, ale jejich spole¢enské usporadani do podoby
kultury stravovani ¢i erotiky a pornografie jsou ¢isté lidské ,vydobytky”. Podobné
Ize nahliZzet i na kategorie pohlavi a gender (biologickéd zakladna a spolecenska
nadstavba).

Urcité rozdily mezi zenami a muzi jisté existuji, avSak Ize na né pohlizet razné.

V zasadé Ize odlisit dvé zakladni perspektivy ¢i vychodiska, a sice socialni konstruk-

tivismus a esencialismus. Nicméné ani jedna z nich nebyla vyzkumem spolehlivé

dolozZena (viz Angela Saini, 2018):

> socialni konstruktivismus rika, Ze spole¢nost je vytvorem clovéka, gender je
pojem socialni a kulturni a muzstvi a Zenstvi jsou utvareny skrze spolecenské
vlivy (vychova, vzdé€lavani, média aj.),

> esencialismus naopak tvrdi, Ze existuje objektivni biologickd podstata muZzstvi
a Zenstvi, ktera je typicka pro vSechny muze a zeny. Dlraz je kladen naopak na
biologické vlivy a genetickou predispozici.

Genderova studia vychazi v prevaZzujici mire ze socialniho konstruktivismu. Biolo-
gické rozdily mezi zenami a muZi nepopiraji, ale tvrdi, Ze jsou mensi, nez se vétsinou
domnivame, a rozhodné nemohou slouzit jako zdavodnéni znevyhodnovani, ci
dokonce diskriminace zen ani muzd.

Pojem gender tedy oznacuje socialni a kulturni charakteristiky. To znamena, ze
pokud mluvime o tom, jaky je rozdil mezi stereotypnimi predstavami o Zenach
a muzich, mluvime o genderu. Stejné tak kdyz zkoumame, jak se lisSi moznosti Zen
a muzl na pracovnim trhu, mluvime o gender pay gapu (tj. rozdilu v odménovani
Zen a muzd) a podobné. Prenesené pak pouZzivame slovo gender pro subjektivni
prozivani toho, co pro nds znamena byt Zenou ¢i muzem, tedy pro nasi gendero-
vou identitu. S pojmem ,gender” tedy pracujeme ve tfech pomysinych rovinach:
> Prvni rovinou je gender jako sociologicky koncept, ktery nam umoznuje zkou-
mat napr-. to, co a ve které spolecnosti a kulture viibec znamena byt Zenou nebo
byt muzem.
> Druhou rovinou je pak genderova identita, tedy to, jak sami prozivame sv(j
vlastni gender, co to pro nas znameng, s ¢im se identifikujeme. Genderova iden-
tita je ovlivihiovana ptsobenim hormond a jinych biologickych procest. Dilezitou
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roli ale hraje socidlni prostredi, které napriklad ovliviuje to, jak vnimame gender,
nebo (ne)prijimani sama sebe na zakladé toho, jak siln€ se naplfiovani gende-
rovych norem vyzaduje. MizZe se stat, Ze nase genderova identita neodpovida
tomu, jaké je nase Uredni (pripadné biologické) pohlavi, pricemz tento rozpor
casto popisuji trans* a nebinarni lidé.

TERMINOLOGIE

V rémci genderové diverzity se rozlisuji riizné genderové identity. Pro osoby, jejichZ pri-
psané pohlavi a genderovd identita jsou v souladu, existuje oznaceni cisgender (zkrdcené
cis, kdy tato latinskd predpona znamend ,na této strané”). Opakem je transgender
(zkrdcené trans*, kdy tato latinskd predpona vyjadruje presahovani &i prekroceni hranice).
Tento pojem se pouZzivd pro oznaceni lidi, jejichZ genderovd identita neni'v souladu s bio-
logickym pohlavim, které jim bylo urceno pri narozeni (hvézdicka za oznacenim trans*
reprezentuje Skdlu genderovych identit - trans* lidi i ty nebindrni). Oznaceni nebindrni
osoby (nebo téz genderqueer - GQ) je zastresujici kategorie pro genderové identity, které
nejsou vylucné muzské ani Zenské, a stoji tak mimo genderovou binaritu. Prikladem mo-
hou byt agender osoby, které se neidentifikuji s Zadnym pohlavim, genderfluidni osoby,
u nichz se pocit prislusnosti k urcitému pohlavi méze ménit v case nebo v zavislosti na
situaci atd., pripadné existuji i jiné nenormativni genderové identifikace.

> Posledni rovinou je tzv. genderova exprese (vyjadreni), tedy zplsob, jakym vy-
jadrujeme svou genderovou identitu, a tudiz i to, jak ji ostatni lidé vnimaji. Patr{
sem napf. projevovani emoci, styl chovani ¢i obleceni aj.

Pokud jednotlivci nebo skupiny ,nezapadaji” do zavedenych genderovych norem
(které se ale mohou v ¢ase ménit a pozvolna se méni) - zejména genderovych iden-
tit — ¢asto Celi stigmatizaci, diskrimina¢nim praktikdm nebo socialnimu vyloucent,
kdy toto vS§e méa nepfiznivy vliv na jejich zdravi a sebepojeti.

U osob, které jsou souc¢asti mensinovych skupin, se v poslednich letech velmi ¢asto
poukazuje na tzv. mensinovy stres, ktery prameni pravé z toho, Ze jsou v mnoha
spolecenskych situacich ,sami”, je na né nevhodné nahliZzeno a stavaji se predmé-
tem nezddouciho zajmu.

PRIKLAD

U transgender osob se setkdvdme s tendenci vyhybat se lékarské péci z divodu spatnych
zkuSenosti s nerespektujicim a necitlivym pristupem ze strany persondlu. Nizkou motivaci
vyhledat lékarskou péci miZe ovlivnit i nesoulad oficidlnich tdaji (pohlavi, jméno, rodné
Cislo) s viastni identitou a sebeprezentaci. To miiZe vést k zanedbdni béznych zdravotnich
problémd i prevence anebo tendenci vyuZivat neschvdlené prostredky (napr: nelegdini
hormondlni pripravky), coZ prindsi dalsi zdravotni rizika. Problematickd je také samotnd
tranzice. Ta v Cesku vychdzi ze zastaralého a rigidniho medicinského a legislativniho ramce.
Ustavni soud s ucinnosti od cervence 2025 zrusil zékonnou dpravu, kterd pro dredni

zménu pohlavi trans* lidi vyZadovala chirurgicky zdkrok zahrnujici sterilizaci a preménu
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pohlavnich orgdnd, dalsi diskriminacni podminky vSak pretrvavaji: Napriklad protoZe nase
prdvni predpisy stdle neuzndvaji genderovou identitu trans* osob, nemohou si tyto osoby
zmeénit své jméno ¢i pohlavi'v trednich dokumentech v souladu s tim, za koho se povaZzuyi.
Chybi také komplexni standardy péce a metodika pro poskytovdni lékarské péce trans*
osobdm, které by stav uvedly do souladu s mezindrodni odbornou praxi a lidskymi prévy.

3. GENDEROVE STEREOTYPY A AUTOMATISMY
A JEJICH DOPAD NA NASE ZIVOTY

Praktickym dlsledkem zddrazrovani a nepodlozeného zobecriovani rozdild mezi
muZi a Zenami a naopak nedostate¢ného poukazovani na jejich spole¢né rysy (jak
rikal T. G. Masaryk: Neni otdzka muZskd a Zenskd, je jen otdzka lidskd) jsou Cetné
genderové stereotypy a predsudky o tom, jak mé ,spravny” muz & ,spravnd” Zzena
vypadat, jak se maji projevovat a chovat, jaké jsou jejich spolec¢enské role, vhodné
profese atd.

Predsudky a stereotypy jsou urcité zakorené€né Gsudky, nazory ¢i predstavy o ¢lo-
véku nebo skupiné lidi, které nejsou zalozeny na spolehlivém podkladé, ale pouze
na minéni, predpokladu ¢i domnénce - anebo generalizaci nasi (logicky omezené)
zkusenosti. Jejich dlisledkem je pak i nase tendenéni vnimani, hodnoceni a postoje
vici nékterym lidem na zakladé jejich pohlavi, barvy pleti, véku, zdravotniho stavu,
socialniho postaveni a tak dale. Tyto neopodstatnéné nahledy ale maji dalekosahlé
dusledky.

Stereotypy mizZeme obecné rozlisovat na tzv.:

-> autostereotypy - tj. stereotypni pfedstavy o ,nas”, tedy skupiné, do nizZ patiime.
Zpravidla byvaji pozitivnéjsi nez stereotypy o druhych. Mohou sem patfit napf.
réizné nazory na to, ze ,my Cesi” jsme..., nebo napf. Ze nase generace je lepsi
nez ,ta sou¢asna mladez”, protoze...

- heterostereotypy - jde o automatismy tykajici se ,jich / téch druhych” a ¢asto
byvaji povsechné a kriti¢t€jsi nez nase predstavy o sobé€ samych. Mizeme takto
~zehrat” na rozliéné skupiny &i spoledenské kategorie, do kterych nepatfime.
MuUzeme tak odkazovat na jiné narodnosti a etnické skupiny, osoby jiného véku,
pohlavi apod.

DULEZITE

Nevédomé predsudky (anglicky bias) se v oblasti zdravotnictvi projevuji na riznych
trovnich a mohou vést jednak ke snaze o smazdni rozdilGi mezi muzi a Zenami, které
Jsou pro nase chdpdni zdravi a lécbu nemoci zdsadni (prikladem mdizZe byt vyzkum
infarktd, ktery tradicné zkoumal hlavné muZze), jednak ke zddrazriovdni rozdild, které
nejsou vyznamné (napiiklad predstava o zdsadni odlisnosti a fungovdni ,muzského”
a ,Zenského” mozku apod.).
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Maskulinita a feminita (tj. gender muz( a Zen) tak byvaji spojovany s urcitymi

Ltypickymi”: vlastnostmi, emocemi a zpUsoby jejich vyjadirovani, péci o své télo, ob-
lecenim, aktivitami a pracemi, profesemi ¢i konicky a zplsoby traveni volného ¢asu.

ZADANI

Zkuste se zamyslet, jaké vlastnosti spojované na jedné strané primdrné se Zenami a na
strané druhé s muzi znate. Domnivdte se, Ze se skutecné jednd o vlastnosti vyhradné
muZské anebo Zenské? Pokud ano, proc?

Ve skute¢nosti jde ale spiSe o uréity ,prostor”, ktery by mél mit kazdy ¢lovék moz-
nost naplnit svym vlastnim obsahem - neni nic jako ,spravné” Zenstvi ¢i muZzstvi.
Navic jsou tyto kategorie vnimany jako osti'e binarni (dvoj¢lenné, tj. bud, anebo)
a vylucuji osoby, které se jako muzi ani Zzeny neciti a nevnimaji. Mnohé osobnostni
charakteristiky jsou pritom vysoce individualni a nelze je osobam jednoduse pfi-
suzovat na zdklad€ pohlavi ani genderu.

VIDEO

Zndte vynikajici video v poddni americké herecky a aktivistky Cynthie Nixon, které skvéle
shrnuje radu (protichtidnych) poZadavkd, které klade soucasnd moderni spolecnost na
Zeny? Podivejte se! Video totiZ vtipné poukazuje na nekonzistentnost nasich kulturnich
predstav o tom, co znamend byt Zenou.

Be a Lady They Said” by Cinthia Nixon. - YouTul

2v=
Nékdy méame, prirozené, tendenci vychézet z vlastni zkusenosti, ktera je vSak ome-
zena. Do urcité miry jsme vsichni a vSechny celoZivotné ovliviiovani/y svym pro-
stfedim a svou pfrislusnosti podle pohlavi, véku, rodinného stavu, (ne)rodicovstvi,
zdravotniho stavu, ndbozenskych ¢i politickych nazord apod. Vliv mé i regionalni
prislusnost ¢i pobyvani ve vétSich méestech ¢i naopak ve venkovskych oblastech
apod. Je tedy tfeba mit na paméti, Zze nase povédomi o svété je podminéné nasimi
zkuSenostmi, vlivy prostiedi a informacemi, ze kterych vychazime.

Nase zkuSenosti jsou tak nutné tzv. situované a nemaji univerzalni platnost. Je
tedy zapotrebi ptat se i na zkusenosti druhych, nase vlastni zkusenost totiz mdze
byt mensinova, i kdyz je ndm vlastni a skute¢né jsme ji proZili. To neznamena, ze
neni platna, jen mdize mit mensi rozsah, nez si tfeba nékdy myslime. Sebereflexe
je i vtomto sméru nezbytna.

Stereotypni predstavy a chovani se mohou objevovat ¢i projevovat na vicero Urov-

nich jako tzv. postoje:

> kognitivni (ndzor na nékoho) - tj. co si o nékom (n€jaké skupiné) myslime,

> emotivni (citovy vztah k nékomu) - tj. co vici urcitym osobam citime (negativné,
pozitivné),
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> konativni (chovani ¢i jednani vici nékomu) - tj. jak se vaci druhym lidem, kteri
se od nas napfr. v néc¢em lisi, chovame.

Tyto slozky pritom nemusi byt nutn€ v souladu: velmi ¢asto totiZ vime, jak bychom
se méli chovat a jednat (konativni slozka), a navenek to i tak mnohdy délame, ale
uvniti si myslime (kognitivni) nebo i citime (emotivni) néco jiného. Casto tak riizné
predpojatosti nemusi byt na prvni pohled patrné, presto mohou existovat.

Souhrnné re¢eno, genderové stereotypy a predsudky omezuji svobodu kazdé/ho
Z nas, proto je tfeba je zpochybriovat. Mohou omezovat nase schopnosti i snahy
spojené s vybérem oboru studia nebo odborné pripravy, pracovni drahy, ale mohou
rovn€z omezovat nase zakladni zivotni rozhodovani, jako je tfeba volba koni¢kd.
Vliv stereotypd muize byt pro nékteré lidi jesté zasadnéjsi: ma-li nékdo napriklad
zdravotni znevyhodnéni a pochazi z etnické mensiny, mlZe zaZivat vlivy stereotyp
hned na né€kolika téchto Grovnich, resp. v jejich kombinaci.

KaZzdy mame rdzné identity a v jejich praniku se miZeme setkavat se specifickymi
formami diskriminace. Prikladem vicec¢etného znevyhodnéni (mnohonasobné dis-
kriminace) na zékladé genderu a etnicity a s nimi souvisejicich predsudkd mohou
byt vynucené sterilizace romskych zen v obdobi statniho socialismu tehdejsiho
Ceskoslovenska. S témito Zenami se nezachazelo jako se svobodnymi jedinci, ne-
respektovala se jejich lidska dlstojnost. U této skupiny Zen nebyla ze strany stéatu
dodrzena reproduk¢ni prava jedince spocivajici v moznosti se rozhodovat o repro-
dukci bez natlaku, diskriminace ¢i nasili.

4. JAK SE STAVAME ZENAMI A MUZI
(GENDEROVA SOCIALIZACE)

Na zakladé konstruktivistického pristupu k genderové nerovnosti Ize konstatovat,

Ze Zenami a muZi se nerodime, ale stdvame vlivem nejriiznéjsich podnétd, které nas

od narozeni formuji. Na obecné Grovni je vhodné odliSovat dva pojmy:

> vychova - uzsi pojem, zahrnujici zdmérné ptsobeni na danou osobu,

> socializace - Sirsi pojem, zahrnujici veskeré spolec¢enské podnéty plsobici na
jedince, tedy i neplanované a nechténé.

Socializace je proces, pri kterém se jedinec zacleriuje do spolecnosti, pricemz si
osvojuje jeji hodnoty, normy, chovani a uci se socialnim rolim. Vysledkem tohoto
procesu je vytvoreni ,socidlniho ja“, socialni identity a sociokulturni osobnosti. So-
cializace je soucasti celoZivotniho procesu enkulturace neboli v¢lenéni jedince do
kultury. Nejddlezitéjsi je v détstvi a mladi. Jedinec se zaclenuje do socialni skupiny,
pri¢emz si osvojuje jeji hodnoty - stava se kulturni bytosti.

Genderova socializace je uzsi pojem pro proces, kdy se jedinec uci pohliZet na sebe
jako na muze ¢i Zenu a je ,zau¢ovan” do muzskych a Zenskych roli spojovanych
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s nositeli urcitého biologického pohlavi. Déti se genderu uci neuvédoméle. Gen-
derova socializace je mocnym socializa¢nim faktorem - jakmile je jednou gender
prircen, spole¢nost ocekava, ze se jedinci budou chovat tak, jak je uréeno. Béhem
genderové enkulturace dochazi k tomu, Ze si jedinec osvojuje chovani, které je pro

Zi1

to které pohlavi v dané kulture ,vhodné” ¢i ocekavané.

Pritom jiz malé déti velmi brzy zjistuji (uéi se), ,kam patfi’, tj. zda do skupinek
chlapcd, ¢i divek, se vSemi disledky véetné obleceni a aktivit, kterym se maji vénovat.
To néasledné ovlivituje, které jejich schopnosti jsou dale rozvijeny - a to ma pozdéji
dopad i na volbu oboru studia ¢i povolani.

Mezi zakladni socializa¢ni faktory patri predevsim:
> jazyk,

rodina a vychova v ni,

vrstevnici a kolektiv,

Skola a dalsi instituce,

média.

(2 2 2

ZADANI

Podivejte se na tato dvé videa (jsou v anglickém jazyce, ale miZete zvolit titulky - takto
dobrych videi'v cestiné je bohuzel mdlo...), kterd ukazuji na to, jak mohou vznikat a také
Casto vznikaji rozdily mezi divkami a chlapci (1. video) a jak k témto rozdildm pristupu-
Jjeme (2. video).

https.//www.youtube.com/watch?v=nWu44AqFO0il & t=24s
https.//www.youtube.com/watch?v=0lUAKw66y2k

Z toho dlvodu proto rikame - pro nékoho mozna ponékud kontroverzné - Ze se
Zenami a muzi nerodime, ale stavame v pribéhu svého Zivota, s dirazem na for-
mativni faze détstvi, dospivani a mladé dospélosti.

Role jazyka je v tomto ohledu nezastupitelna - jazyk neni jen prostfedkem ko-
munikace, ale vibec ,uchopeni” a pojmenovani svéta, ve kterém zijeme. Nékomu
maze prijit snaha o korektni a citlivé vyjadrovani zbytecna, ale je ddlezité usilovat
o to, abychom adresovali sva vyjadieni vsem (tj. inkluzivn€), a ne pouze nékterym
skupindm osob. Tzv. generické maskulinum, které zndme i z ¢eského jazyka (pri-
marni pouzivani muzského rodu jako neutralniho oznaceni osob vicero pohlavi -
viz napr. zaméstnanec, |ékar, pacient apod.) méa za dlsledek, Ze podle nékterych
studii se Zeny neciti byt oslovovany, napt. pri vybérovych Fizenich apod. Podobné
i automatické oznaceni nékterych profesi feminismy (,zdravotni sestra”) ma opacny
efekt na muze. Je proto zapotrebi byt ve vyjadFovani citlivi a respektovat identitu
viech osob. | kdyz je to velka vyzva, protoze jazyk mame ve svém mysleni opravdu

hluboko zakotveny.
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PRIKLAD - JAK NA GENERICKE MASKULINUM

Zde je priklad, jak se vyhnout uvedenému generickému maskulinu, ale samozrejmé se tato
problematika netykd pouze nerovnosti genderové (Zen a muzi). Jak tedy na to? Tady je
nékolik zdkladnich moznosti reseni:

- slovesnd adjektiva - napr: ,zaméstnanec” ¢ ,pracovnik” nahradime slovy ,zamést-
nani” & ,pracujici”,

hromadna substantiva - osazenstvo, studentstvo,

oba tvary - lékari a lékarky, pacientky a pacienti apod.,

lomitko (tzv. splitting) - napr: misto ,,zdravotnici” napiSeme ,zdravotnici/zdravotnice”...,
hvézdicka - napr: lékari*lékarky se zacastnili (zucastnili*y), zatim pouZivdno spise
v neformdlni a online komunikaci.

2N 2 2

Nejlepsi tedy je hledat néjaké hromadné oznaceni zahrnujici osoby vseho rodu (¢i
jiného urcenf). Pokud takové oznaceni neexistuje nebo se nehodi, protoZe je napfr.
prilis archaické nebo formaini, rozepiseme jednotlivé tvary se spojkou (Iékafri a 1é-
karky - zde je zapotrebi myslet i na poradi t€chto oznadeni a nedavat muzsky rod
vzdy jako prvni). Lomitko je také mozZné, ale neni vzdy idealni a nékoho pri ¢teni
maze rusit (zdravotni sestry/bratri) - navic neni ve svém dusledku GplIné spravné,
protoZe implikuje jiz zminénou binaritu. Hvézdi¢ky jsou nyni velmi ¢asto uZzivany,
ale spise v neformalnich textech a dokumentech, protoze tato varianta zatim neni
ze strany oficialnich autorit plné kodifikovana.

Ve vztahu ke zdravi a nemoci se ukazuje, Ze genderova socializace ma tendenci od-
razovat muze od vyhledavani diagnézy a IéCby, coz vede k tomu, Ze muzi navstévuji
Iékare méné casto nez zZeny, jak dokladaji ¢etna zahrani¢ni i tuzemska Setfeni. Tato
skute¢nost souvisi s utvarenim a pojetim maskulinity, kdy byt nemocny v tradi¢né
chapané maskulinité znamena byt ,slaby” a v jistém smyslu ,nedostate¢ny”. Muzi
tak v€nuji mensi pozornost svému zdravotnimu stavu nez Zeny, které naopak ne-
zridka prejimaji odpovédnost i za muzovo zdravi (a zdravi rodiny). Skutecnost, Ze
Zeny jsou |épe obeznameny se systémem zdravotnich a sociélnich sluzeb, se pak
pric¢itd tomu, Ze vénuji vice ¢asu péci o déti, ale i dalsi ¢leny rodiny (muze nevyji-
maje) véetné dlouhodobé péce o osoby v seniorském véku anebo se zdravotnim
¢i jingm postizenim vyzadujicim péci ze strany druhych osob. Je nutné si uvédo-
mit, Ze ze strany spole¢nosti, potazmo mediciny jsou kladeny jiné naroky na péci
o zdravi a télo Zeny a muze (hlavné v souvislosti s jejich reprodukénim zdravim),
kdy nepomérné vétsi tlak byl a stale je vyvijen na Zeny nez na muze. | to se pak
mUze promitat do jejich rlizné schopnosti ¢i neschopnosti pecovat o své zdravi od
prevence az po odbornou lécbu.
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5. GENDER JAKO ANALYTICKA KATEGORIE/OPTIKA

Gender je soucasné analyticka kategorie, kterd umoznuje zachytit nejen to, jak jsou
utvareny genderové identity, ale hlavné rozdéleni moci ve spole¢nosti v rdmci pa-
triarchalniho a heteronormativniho adu. Tento ,ifad” stanovuje, Ze existuji pouze
dvé pohlavi (a spolu s tim dva gendery), kterd se vzajemné pritahuji. Lidé, kteri
podle vieho nespadaji do tohoto binarniho pojeti pohlavi a genderu, ¢asto trpi
vyloucenim, diskriminaci a nasilim. Heteronormativni fad reprezentuje spolecensky
a historicky vytvoreny vzorec mocenskych vztahG mezi muzi a zenami, ktery mezi

té€mito skupinami a mezi definicemi muZstvi a Zenstvi vytvari hierarchické rozdily,
které jsou zakorenény v socidlnich institucich a socidlnich praktikdch, soucasné

V tradi¢ni genderové optice je muz a to, co je vnimano jako maskulinni, konstru-
ovano v opozici (dichotomicky) k Zené a femininnimu (napf. muz je racionalni,
zatimco Zena je emocionalni, muz je silny a Zena slaba apod.). Navic tyto kategorie
jsou hierarchicky usporadany (ve vztahu nadrazenosti a podradnosti). Muz a mas-
kulinni je nadirazeno Zené a femininnimu, hodnoceno jako ,vy3si”, ,lepsi”, ,pFinos-

-

néjsi” apod., oproti zené a femininnimu (viz androcentrismus, kdy muz a ,muzské
se stava méritkem lidského, a misogynie).

PRIKLAD

V rédmci genderové délby prdace muzi vykondvaji prdci, kterd se odehrdvad ve verejném
prostoru, a Zeny prdci doma. Muzi za svou prdci dostdvaji odménu, Zenskd prdce v rodiné
a domdcnosti neni odmeériovdna (tzv. neplacend prdce). Pokud je Zena zaméstndna ve
vefejném prostoru, je ve vétsiné pripadti jejim nadrizenym muz. Zenskd prdce je povazo-
vdna za méné hodnotnou dokonce i tehdy, kdyZ Zena vykondva stejnou prdci jako muz.
(Napr: primdrka oddéleni, byt vedla dokonce o néco vétsi oddéleni nez jeji kolega primadr
a vykondvala prdci stejné ndrocnou na kvalifikaci jako on, méla vyrazné nizsi prijem nez
Jjeji muZsky kolega - viz
https.;//www.idnes.cz/zpravy/domaci/soud-resil-diskriminaci-primarky.A160130_213707.
domaci zt)

Gender je tedy hierarchicky a vytvari nerovnosti, které se protinaji s jinymi soci-
alnimi a ekonomickymi nerovnostmi. Genderova diskriminace se protina s jinymi
faktory diskriminace, jako je etnicka prislusnost, socioekonomicky status, zdravotni
postizeni, vék, geograficka poloha. To oznacujeme terminem intersekcionalita.
V genderovych analyzach je proto nutné brat v Gvahu, Ze rlzna znevyhodnéni
a diskriminace se mohou v rizné mire kombinovat, potencovat a zesilovat.

DULEZITE

Pristup ke zdravotni péci souvisi nejen s genderem, ale i v mnoha tzv. zdpadnich spo-
lecnostech také s migrantskym a ekonomickym statusem apod. Horsi jej mivaji zejména
Zeny migrantky s nizkymi prijmy oproti jinym skupindm Zen a muZzd.
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Genderové usporadani je vzdy nutné kontextualizovat, protoZze je utvareno jednot-
livei a formovano ekonomickymi a socialnimi podminkami, pravnimi i moralnimi
normami a politikou. Ackoli je genderovy rad (zpravidla patriarchat) vSudypfi-
tomny, mlZe se projevovat riznymi zpUsoby v zavislosti na zkoumaném kontextu,
prostoru a case.

DULEZITE

V rdmci genderového rddu riiznych spolecnosti existovala a existuje tendence regulo-
vat Zenské télo ze strany muzd. Prikladem mohou byt interrupce - to, zda vibec a za
Jjakych podminek mohou byt v té které zemi provddeény. Rozhodnuti ukoncit nechténé
téhotenstvi nebyvd ddno do rukou samotnych Zen zejména v téch zemich, které jsou
vyrazné naboZensky konzervativni (viz Polsko ¢i nékteré staty USA), kde se muzi snazi
drzZet rozhodovaci moc na vsech drovnich Zivota spolecnosti (a v konecném ddsledku
i jednotlivci - konkrétné pak Zen).

6. GENDER MAINSTREAMING

Smyslem gender mainstreamingu (zkracené GM - neexistuje pro né€j vhodny cesky
ekvivalent) je zohledriovani rozdilného dopadu na Zeny a muze v planovani, prova-
déni nebo hodnoceni ¢innosti - riznych politik a opatreni apod. Mé& tedy své misto
i ve zdravotnictvi, kde se nevénovala ¢i stale nevénuje dostatecna pozornost gen-
derové specifickym nemocim a jejich 1é¢bé (viz vétsi zaméreni se na nemoci, které
se tykaji vyhradné ¢i primarné muza), specifickym projeviim urcitych nemoci podle
genderu (kdy méritkem byly ¢i zlstavaji projevy nemoci u muzd) anebo rozdilné
dostupnosti Iékarské péce pro muze a zeny apod. (podrobnéji viz nize kapitola 7).

V souvislosti s GM je nutné brat v Gvahu, Ze ne vse, co se tvari jako ,genderové
neutralni” politika, program ¢i opatieni apod., skute¢né takové je. Je nutné sledovat,
jaky je jejich dopad na Zeny a muZze, zda je stejny, anebo rozdilny, resp. nakolik
eliminuji genderové nerovnosti a zabranuji genderové diskriminaci. Ty ,genderové
neutralni” politiky, programy ¢i opatieni, které dostate¢né nezohlednuji genderova
specifika, vlastné neprosazuji skute¢nou genderovou rovnost, naopak jsou ,gende-
rové slepé”. Naproti tomu genderové citlivé politiky, programy a opatieni berou
v potaz specifické podminky Zivotd Zen a muzd pravé proto, Ze si kladou za cil
odstranéni genderovych nerovnosti v Zivotech Zen a muzd. Napriklad z hlediska do-
stupnosti [ékarské péce je nutné brat v vahu jeji dosaZzitelnost verejnou dopravou.
Zeny totiz zpravidla vlastni auto (i Fidi¢sky priikaz) méné ¢asto neZ muzi a jsou tak
Castéji odkazany (jak ony, tak pripadné i déti, o néz pecuji) na verejnou dopravu
v pristupu k [ékarské péci. Omezovani dostupnosti verejné dopravy z ekonomickych
¢i jinych ddvodu tak castéji negativné dopada praveé na zeny.
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Co je gender mainstreaming?

Gender mainstreaming je kli¢ova strategie (Organizace spojenych narodd, Evropské
unie i jednotlivych statd nejen v Evrop€) na podporu zajmi Zen a dosaZeni rovnosti
Zen a muzu (kdy osa Zeny-muzi byla a zlistava povazovana za zakladni genderovou
osu znevyhodnéni, tfebaze existuji a stale vice jsou brany v Gvahu i jiné genderové
osy znevyhodnéni jako napriklad sexualita).

.

Genderové hledisko a potreby jsou brany v Gvahu pri pripravé, tvorbé, provadéni,
monitorovani a hodnoceni viech pravnich predpisd, verejnych politik a opatreni.
Snazi se zajistit, aby zeny a muzi, stejn€ jako divky a chlapci méli rovny pristup ke

spolecenskym zdrojim a rovné prilezitosti je vyuzivat.

Gender mainstreaming tak mize byt praktickou pomUckou, jak konkrétné nahlizet
a rozkryvat genderové rozdily ¢i specifické situace, véetné napr. ukotveni nékterych
zvyklosti a praktik v rozli¢cnych dokumentech - zdravotnictvi a medicinu nevyjimaje.

Pro¢ brat genderovou perspektivu v tvahu?

Existuji rozdily v Zivoté, potiebach a zkusenostech Zzen a muzd (ale i osob s nebi-
narni genderovou identitou). Vzhledem k nim mohou mit uskute¢riované verejné
politiky a opatreni, které zdanlivé podporuji stejné zachazeni, rozdilny dopad na
lidi rizného genderu. Proto je tfeba, aby se genderové hledisko bralo v potaz
a mohlo vést k eliminaci genderové nespravedinosti a nerovnosti, zabrariovalo
primé i neprfimé diskriminaci na zakladé pohlavi a genderu.

TERMINOLOGIE

Zatimco prima diskriminace zahrnuje situace, kdy je s osobou zachdzeno hudre kvili
Jejimu pohlavi (napf. v inzerdtech typu ,prijmeme muZe na misto reditele”), nepfima
diskriminace predstavuje situace, kdy zdkon, politika nebo praxe se jevi na prvni pohled
Jako neutrdlini, ale pritom maji neadekvdtné negativni vliv na prislusniky jednoho pohlavi.
(napr: zaméstnavatel/ka rozhodne, Ze zaméstnani na cdstecny tvazek nemaji ndrok na
penzijni pripojisténi, které hradi zaméstnanym na plny tivazek. ProtoZe ale na cdstecny
tvazek pracuji témér vyhradné Zeny, toto opatieni plsobi diskriminacné vici nim). Z prav-
niho hlediska je primd a neprimd diskriminace definovdna v antidiskriminacnim zdkoné.

Cilem GM neni, aby se rovnost zen a muz( a dalSich osob stala samostatnou ob-
lasti, ale aby se dliraz na genderovou rovnost stal prirozenou soucasti planovani
a rozhodovani ve viech oblastech zivota lidi.

PAMATUJTE SI

Genderovd rovnost neznamend stejnost muzi a Zen, naopak, uzndva odlisnosti a pripisuje
v§em stejnd prdva. Genderovd rovnost tedy znamend zaruceni stejnych prav, prileZitosti
a svobod pro vsechny bez ohledu na jejich gender.

98



IV. (Kdyz se rekne) gender nejen v mediciné

GM stoji na péti zakladnich principech, jimiz jsou:

> genderoveé citlivy jazyk,

genderove specificky sbér a analyza dat,

rovny pristup ke sluzbam a jejich vyuzivani,
rovnomérné zapojeni zen a muzl do rozhodovani,
zaclenéni rovného zachazeni do Fidicich procesu.

(28K 28K 2 2

Napriklad rovny pristup ke sluzbam a jejich vyuzivani (a to i ve zdravotnictvi)
znamena, ze sluzby a produkty musi byt posuzovany z hlediska svého rozdilného
vlivu (stéle jeSté prevazné) na zeny a muze, divky a chlapce. Je proto dalezité urcit:
> Kdo sluzby vyuziva (zeny, muzi, nebo oba gendery stejné)?

Kdo jsou klienti a klientky (zeny, muzi, nebo obé skupiny)?

Kdo jsou cilové skupiny?

Maji Zeny a muzi rozdilné potreby?

Jsou pfri planovani a koncipovani sluzeb zohlednény rozdilné podminky Zen
a muzi? (Napriklad mistni dostupnost zdravotnické sluzby miZe byt rozdilna
pro muZze a Zeny, nebot ty byvaji odkazany na vyuzivani verejné dopravy ¢ast¢ji
nez muzi. A tak zdravotni sluzba mdze byt pro zZeny hare dostupné, pokud neni
zajisténa (v dostatecné mire) verejna doprava.)

Maji vSechny cilové skupiny pfristup ke stejnym zdrojam informaci?

Kdo ma nejvétsi prospéch z (vyuzivani) dané sluzby?

Ktera skupina by nejvice utrpéla, kdyby nemohla nabizené sluzby vyuzivat?
Jsou prostory poskytujici sluzby genderové vyvazené a bezbariérové (napf. z hle-
diska pristupu s kocarky, kdyz o déti v naprosté vétsiné pripadd pecuji hlavné
Zeny, mnozstvi toalet, osvétleni verejnych prostor apod.)?

L2 2N

AN 2 2

GM pouzivd metodu 4R jako dileZity nastroj genderové analyzy, kdy se nejprve
zjistuje:

> zda existuji genderové rozdily a jak velké jsou,

> kde je potieba jednat, zjednat napravu.

Kazda z téchto otdzek ma radu podotazek, pomoci nichz razné oblasti prace, pro-
dukty a sluzby mohou byt zkoumany z hlediska svych genderovych aspektd.

Metoda 4R zahrnuje (anglicky/Cesky):

Representation (WHO) neboli zastoupeni (KDO)

Nejprve je nutné si polozit otdzku, kdo jsou uZivatelé a uzivatelky sluZzeb a opatreni.

Jejich evidence (kvantifikace podle genderu) je zacatkem genderové analyzy, tj.:

> Kolik zen a kolik muzl vyuziva sluzbu nebo je ovlivnéno danym opatrenim ci
rozhodnutim?

> Kdo konkrétné potrebuje tuto sluzbu?

- Kdo nemuze sluzbu pouzivat?
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Doplnujici instrukce: Pokud nejsou k dispozici presna &isla, mohou se data sbirat
napf. prostfednictvim scitani uZivatel( a uzivatelek. Pokud to neni mozné, Ize po-
mér odhadnout. Pokud je to mozné, méli by se zvazit i dalSi parametry, jako je vék,
prijmova situace, zdravotni stav, migrac¢ni pQvod atd.

Resources (WHAT) neboli zdroje (CO)

Ve druhém kroku se zjistuje, jak jsou zdroje a moznost vyuzivat danou sluzbu roz-
déleny mezi zeny a muze v dané cilové skupiné.

> Jakjsou rozdéleny finan¢ni zdroje a mozZnosti mezi uZivatele a uzivatelky sluzeb?
> Maji vichni uzivatelé a uzivatelky stejny pristup k informacim o sluzbach?

> Jaky dopad maiji sluzby na distribuci zdrojd mezi Zenami a muzi?

> Maji zeny a muzi skutecné stejné moznosti vyuzivat sluzeb?

Upozornéni: Zdroje nezahrnuji pouze penize, ¢as a fyzicky prostor, ale také pristup
k infrastrukture a informacim, mobilitu, vzd€lavani/znalosti, pristup k sitim, socialni
kontakty, jazykové znalosti atd.

Reality (WHY) neboli realita/skutenost (PROC)

Realita odkazuje na rdizné Zivotni situace a podminky Zivotd Zen a muzd v nasi spo-

le¢nosti. Tento krok je prvnim zhodnocenim pozadi a pri¢in genderovych rozdila.

Je dulezité si polozit nasledujici otazky:

> Pro¢ je situace takovd, jaka je? Jaké pristupy lze pouzit k jeji zméné?

- Jsou uznavany a vzaty v Gvahu rozdilné zajmy a potreby zen a muzi?

> Berou sluzby v Gvahu rizné okolnosti Zivotl Zzen a muzd (napt. dostupny cas,
prijem, vzdélani)?

> Existuje vécny dlvod pro rozdilné zachazeni se Zenami a muZi a je tento typ
zachézeni nutny k odstranéni diskriminace?

Upozornéni: Je dulezité zpochybnovat role, hodnoty a tradi¢ni zplsoby toho, jak
se premysli a jak se co déla.

Rights (HOW) neboli prava (JAK)

Zde se jedna o zdkony a pravni predpisy, které ovliviiuji a reguluji chovani a pro-

sti‘edi cilové skupiny. V tomto kroku je nutné identifikovat pravni situaci a analyzovat

jeji dopad na zeny a muze.

> Poskytuji pravni predpisy dostate¢nou ochranu pred nerovnosti a diskriminaci?

> Jsou vSechny cilové skupiny stejné informovany o pravni situaci?

> Berou soucasnd narizeni v Gvahu rozdilnou realitu/zivotni podminky a zkuse-
nosti Zzen a muzi?

> Jaké dalsi podminky musi byt vytvoreny pro zajisténi rovnych prilezitosti?

Upozornéni: Je nutné brat v ivahu nejen zékony, vyhlasky a predpisy, ale i nefor-
malni a nepsana pravidla. GM musi zohledrovat skutec¢nost, Ze existuji mnohé
neviditelné prekazky v podobé souboru postojl a skrytych tradi¢nich predpokladd,
norem a hodnot, které brani genderové rovnosti v rliznych oblastech Zivota lidi.
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K ZAMYSLENI

Vwbavuji se vam z vasi praxe pripady, které je mozné oznacit za genderové nerovnosti
v pristupu k lékarskym sluzbam, diagndze a lécbé nemoci ¢i prevenci zdravi? V cem tyto
nerovnosti spocivaji, jak se projevuji? Jak je podle vds mozné danou situaci napravit?

DEFINICE A PRIKLAD

Svétovd zdravotnickd organizace (WHO) definuje genderovou medicinu, nebo spise
genderové specifickou medicinu jako studium toho, jak (pohlavni) biologické a (gende-
rové) socioekonomické a kulturni rozdily ovlivriuji zdravi lidi. Napriklad v mezindrodnim
komparativnim vyzkumu ruskych, americkych a cinskych déti a dospivajicich ve véku 6-18
let byla zjisténa vy$$i nadvdha/obezita u: méstskych chlapct v Ciné; méstskych divek
z nizko a vysokoprijmovych skupin v Rusku; afroamerickych a mexicko-americkych divek
v USA (zejména ve véku do 10 let). Gender se zde kombinuje se socioekonomickymi, ale
i etnickymi/kulturnimi vlivy, kterym je proto treba pri vyzkumu zdravi a nemoci populace
vénovat dostatecnou pozornost.

K prosazovani principd GM na mezinarodni Grovni i na Grovni jednotlivych statd
se vytvareji institucionalni podminky pro jejich zabezpeceni.

PRO ROZSIRENI POVEDOMI

V Ceské republice funguje Odbor rovnosti Zen a muzii Uradu viddy CR (https://www.
tojerovnost.cz/cs/odbor-rovnosti-zen-a-muzu/), v jehoZ gesci je tvorba a vyhodnoco-
vdni politik a opatreni pro zlepseni situace v oblasti rovnosti Zen a muzd na celostatni
trovni. Kromé poskytovdni metodické podpory orgdniim verejné spravy vykondva dalsi
analytickou, osvéetovou a vzdéldvaci ¢innost. PIni také funkci sekretaridtu Rady viddy pro
rovnost Zen a muzt, stdlého poradniho orgdnu viddy CR pro otdzky rovnosti Zen a muz.
Odbor zodpovidal za pripravu Strategie rovnosti Zen a muzi na léta 2021-2030, kde
Jeden z oddilti je vénovdn problematice zdravi z genderové perspektivy.

V rdmci Rady vlddy pro rovnost Zen a muZzi funguji jednotlivé vyybory (viz Vybor pro insti-
tuciondini zabezpeceni rovnosti Zen a muzd, Vybor pro vyrovnané zastoupeni Zen a muzi

v politice a rozhodovacich pozicich, Viybor pro socidlni politiku, rodinu a péci, Viyybor pro

prevenci domdciho ndsili a ndsili na Zendch) a pracovni skupiny (jako Pracovni skupina

muZi a rovnost Zen a muzd, Pracovni skupina k porodnictvi, Pracovni skupina pro otdzky
romskych Zen, Pracovni skupina k dotacnimu programu Podpora verejné prospésnych

aktivit v oblasti rovnosti Zen a muzi). Ty jsou poradnimi orgdny Rady zabyvajicimi se

dilcimi otdzkami v oblasti rovnosti Zen a muzd. Poskytuji Radé koncepcni podklady, sta-
noviska a doporuceni k ndvrhiim prdvnich predpis pro zabezpeceni rovnosti Zen a muZzi

v prislusné oblasti, davaji podnéty a navrhuji opatreni k ndpravé stavu v dané oblasti.
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7. HLAVNI OBTIZE V MEDICINE
SPOJENE S GENDEREM

Muzi jako norma v mediciné a souvisejici genderové nerovnosti
Soudoba medicina dlouhou dobu byla a do zna¢né miry stéle zlstava tzv. muzskym
oborem. Muzi v ni prevazovali anebo stale prevazuji coby Iékari (v oborech, které

VITE, ZE...

vibec prvni promovanou lékarkou na svété byla dr. Elizabeth Blackwell, promovala
v USA v roce 1849. Prvni chirurzkou (sprdvny cesky tvar je chirurzka nebo chirurgyné)
byla patrné dr. Miranda Stewart (1789-1865), kterd se vsak musela previékat za muZe,
aby chirurgii mohla vykondvat, jelikoz Zendm byla tehdy tato cinnost zapoveézena.

Také jako pacienti muzi byli a ¢asto zlstavaji normou v lékarském badani, stano-
vovani diagn6z a lé¢b&é nemoci, coZ ma své disledky. Onemocnéni typicka pro
zeny (napt. endometriéza) byla dlouhodobé prehlizena - byla jim vénovana mala
¢i nedostatecna pozornost. Kromé toho skutecnost, ze muzské télo, resp. symp-
tomy nemoci projevujicich se u muzu a potreby jejich |éCby byly a jsou brany jako
zékladni referenéni bod, zneviditeliuje projevy nékterych nemoci u Zen. Zeny totiz
mohou mit odlisné symptomy onemocnéni. To se tyka tfeba infarktu myokardu,
v dUsledku ¢ehoz zeny celi vy$Simu riziku Spatné diagnostikované srde¢ni prihody
nez muzi. Naopak v pripadé muzi se vénuje nizkd pozornost tém onemocnénim,
ktera nejsou pro muze ,typickd” (jako napftiklad migréna nebo anorexie).

Nezohlednovani genderovych specifik ¢i rozdild ve vyzkumu, diagnostice a 1écbé
nemoci se oznacuje za ,genderovy rozdil v oblasti zdravi” (angl. gender health
gap). Gender health gap se tyka jak Zen, tak muzd. Casto ale chybi data, ktera by se
genderovym rozdildm v oblasti zdravi vénovala, anebo se jim nevénuji dostatec¢né
do hloubky. Gender health gap se tyka celého systému zdravotnictvi, od Iékarské
praxe az po vyzkum a testovani léciv - k jeho napraveni je tedy potieba celkova

zména systému.

Existuje také tzv. gender funding gap in healhcare (neboli rozdily ve financovani
zdravotni péce). Projevuje se napriklad podfinancovanim vyzkumd, které se tykaji
onemocnéni, jez ¢astéji postihuji zeny. Napriklad vyzkum muzské erektilni dys-
funkce, ktera postihuje 19 % muzd, byl pétkrat rozsahlejsi nez vyzkum premen-
struacniho syndromu, ktery postihuje 90 % zen.

Gender se tedy vyrazné promita do nastaveni a fungovani systému zdravotni péce.
V individualni rovin€ pak ovliviiuje zkuSenosti lidi s pristupem ke zdravotni péci.
Zplsob, jakym jsou zdravotnické sluzby organizovany a poskytovany, mize bud
omezit, nebo umoznit pristup osoby k informacim o zdravotni péci, k samotnym
zdravotnickym sluzbam, prevenci a 1é¢b& nemoci. Jak zdGrazriuje WHO, zdravotni
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sluzby by mély byt cenové a prostoroveé dostupné, prijatelné pro vsechny. Mély by
byt poskytovany s dlirazem na kvalitu, rovnost, spravedinost a dlstojnost.

GENDER A LEKARSKA PROFESE

ZAMYSLETE SE

Jaké zndte stereotypni ¢i zautomatizované predstavy ci vyroky spojené s plisobenim Zen
a muzi v mediciné a zdravotnictvi? A jaky maji podle vds vliv na uplatnéni téchto osob
ve zdravotnictvi ¢i v mediciné?

Jak se tedy kategorie genderu propisuje do oblasti zaméstnavani a zaméstnani?
MUzeme Fici, Ze mezi hlavni problémy v zaméstnani, s nimiz se miZeme setkavat,
ato nejen ve zdravotnictvi, ale do urcité miry v Fadé zaméstnavatelskych organizaci
a sektord, (nejen) z genderového hlediska patfi:

> Vertikalni genderova segregace - predstavuje fenomén, kdy ¢im vySe postu-
pujeme hierarchii urcité organizace, tim vice ubyvaji zeny (¢i jiné mensinové
zastoupené osoby) a prevazuji muzi. Ti se tak podileji ve vétSinové mire na roz-
hodovani a pfijimani opatreni (pro vSechny). To plati i pro organizace, kde jsou

zeny jinak na nizsich Urovnich dostate¢né zastoupeny a existuje tak predpoklad
pro jejich uplatnéni ve vedeni.

> Horizontalni genderova segregace - predstavuje automatickou tendenci k roz-
délovani urcitych profesi ¢i ¢innosti podle toho, pro koho jsou domnéle (i kdyz
neopodstatnén€) urceny. Napr. oSetrovatelstvi byva spojovano se zdravotnimi
sestrami, muZi se zde predpokladaji méné (i proto je oznaceni zdravotni bratr
neoficialni). Avsak i v téchto profesich, ¢asto tzv. feminizovanych, jsou na ve-
doucich pozicich muzi (vertikalni genderova segregace).

> Rozdily v odménovani (tzv. gender pay gap, GPG) - mizeme pozorovat pri
analyze odménovani. Casto se Ize setkat s tim, Ze neni spravedlivé, a to ani tam,
kde existuji tzv. tabulkové mzdy ¢i platy. Rozdily pak mohou byt v odménach ci
rliznych priplatcich. Obecné plati, Ze v soukromych organizacich je vyse GPG
vyssi nez ve verejnych. Gender pay gap pritom oznacuje celkovy jev, ktery za-
hrnuje nejen projevy znevyhodnéni ¢i diskriminace, ale celkového uplatnéni
arozloZeni Zzen a muzl v hospodarstvi dané zemé (i proto odliSujeme tzv. hrubou
a ocisténou vysi tohoto ukazatele).

> Sklenény strop (glass ceiling) - je termin oznacujici skryté/neuvédomélé/
neviditelné bariéry, které mohou nékterym osobam, typicky mensinadm, branit
v dosaZeni na nejvyssi profesni Ci kariérni pricky. Mohou to byt napr. pecovatelské
povinnosti, které zaméstnavatel ne vzdy dostate¢né zohlednuje, coZ pak maze
nepfimo znevyhodiovat Zeny, které péci ve vétsiné pripadd v CR zajistuji; anebo

103



IV. (Kdyz se rekne) gender nejen v mediciné

genderové stereotypni jednani osob ve vedoucich pozicich, které uplatiuji vici
svym podrizenym.

> Sklenény vytah (glass elevator) - je opacny fenomén, kdy zejména mladsi
a dobre vzdélani a spolec¢ensky postaveni muzi (bilé pleti, heterosexualni ori-
entace, bez zdravotniho omezenfi) velmi rychle dospéji do vrcholnych pozic,
i kdyZ casto o to ani nemaji zajem. Naopak se u nich mdZze projevovat tlak na
kariérni rast, i kdyz o néj nestoji.

> Tokenismus (tokenism) - oznacuje fenomén, kdy se v urcitém vékové, pohlavné
¢i jinak homogennim tymu objevi osoba, které je jiného veéku, pohlavi, ale napr-
i nazoru, vzezieni apod. Stava se pak jakousi ,éernou ovci” a nemusi se ji v ta-
kovém prostredi dobre zit a fungovat. | to je jeden z podstatnych argumentt
pro rozmanité tymy. Soucasné i zde plati, Ze muzidm-tokendim se v prevazné
zenskych kolektivech mize darit 1épe nez Zenam-tokenkam v kolektivech muz-
skych (genderové podminéné obtézovani a nasili), jakkoli to neplati obecné
a tokenismus muze byt spojen s radou negativnich asociaci, napr. pokud jde
o predpokladanou sexudlni orientaci apod.

> Déravé potrubi (anglicky leaky pipeline nebo leaking pipeline, ¢esky téz pro-
tékajici potrubi) je oznaceni pro mechanismus, kdy divky a Zeny jsou nachylné
k ,propadnuti déravym potrubim” vzdélavaciho a nasledné kariérniho systému
(nejen) ve védnich oblastech. V praxi to znamen3, Ze jsou divky a Zeny odrazo-
vany od predmétd, jako jsou matematika a fyzika, a nasledkem toho se ve vSech
fazich vzdélavaciho procesu postupné snizuji jejich pocty ve védnich a technic-
kych oborech. Tento problém potom pokracuje i ve védecké kariére, kde jsou
zeny stale znevyhodniovany, a to ¢asto i v netechnickych oborech.

> Syndrom véeli kralovny - predstavuje psychologicky termin popisujici jev, kdy
Zeny v autoritativnich pozicich se chovaji k podfizenym Zenam hdre nebo pfis-
néji nez k podrizenym muzam. V¢eli kralovna reprezentuje kariérné dspésnou
Zenu, kterd odmita pomoci dal$im zenam, aby byly také Gspé&sné. Tento jev je
v protikladu k principim mentoringu, jak si jesté ukdZeme v kapitole vénované
genderové senzitivnimu mentoringu.
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8. SITUACE V TUZEMS}KEM ZDRAVOTNICTVi
A FEMINIZACE MEDICINY

V roce 2022 studovalo v Ceské republice na magisterském stupni 58 984 Zen
(60,2 %) a absolvovalo jej v témZe roce 14377 zen (60,1 %) - v mediciné zeny
tvorily 73,1 % vsech osob absolvujicich magisterské studium. V roce 2022 pak
studovalo 8929 Zen v doktorskych programech (45,0 %) a doktorsky titul ziskalo
899 Zen, tj. 45,1 % - v mediciné pak 52 %. To odpovida vyse vymezenému pojmu
déravého potrubi.

Zatimco v roce 2005 zeny predstavovaly 32,6 % (FTE, tj. full time equivalent) za-
méstnanych osob ve vyzkumu a vyvoiji, v roce 2022 tvorily jen 28,7 % (FTE). V pri-
padé pozice vyzkumny pracovnik / vyzkumna pracovnice je to 24,2 % (FTE) v roce
2022 ve srovnani s 25,2 % (FTE) v roce 2006. V obou piipadech to pro Cesko mimo
jiné znamena nejhorsi pricku v ramci celé EU.

Podil Zen se s rostoucim kvalifika¢nim stupném na akademickych pozicich snizuje.
Zatimco na pozici lektor ¢i lektorka bylo zastoupeni Zen 54,7 %, mezi profesory
a profesorkami to bylo jen 15,7 %. V ramci jednotlivych védnich oblasti bylo v roce
2022 nejvyssi zastoupeni Zen na pozici akademicky pracovnik / akademicka pracov-
nice v socialnich (45,5 %), lékarskych (44,9 %) a humanitnich védach (42,6 %).
Nejnizsi podil Zen pak byl v rdmci véd technickych (22,9 %), prirodnich (26,2 %)
a zemédélskych (37,8 %). V roce 2022 dosahlo celkové zastoupeni zen v cele
vyzkumnych, vysokoskolskych a dalSich instituci vyzkumu a vyvoje celkem 13,5 %.

V mediciné v kategorii docenti a docentky Zeny predstavovaly v roce 2022 32,5 %
osob a v kategorii profesori a profesorky tvorily 17,3 % zaméstnanych. Zlom na
idealné typické draze prichazi v ramci lékarskych véd na prechodu mezi odbornymi
asistenty a asistentkami a docenty a docentkami, kde v roce 2022 dosahla ztrata
zen hodnoty 19,9 procentniho bodu (vzhledem k pozici asistentky). Dalsi vysoka
ztrata v zastoupeni Zen je pak na prechodu mezi docenty a docentkami a profesory
a profesorkami (kde ztrata Zen v roce 2022 dosahla 15,2 procentniho bodu).

~Mizeni Zen" v ramci vysokoskolského vzdélavaciho systému a nasledné i v systému
védy a vyzkumu (viz fenomén déravého potrubi) véetné akademickych a rozhodova-
cich pozic zde mizeme pricist na vrub mnoha faktortim (kulturnim vlivdm v podobé
genderovych stereotypl a prekazek, spolec¢enskym a socialnim podminkam apod.)
véetné chovani Zen navzajem (viz syndrom vceli kralovny).

Podle Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky (UZIS) ptisobi v ¢eském zdra-
votnictvi zhruba 330000 zaméstnankyi a zaméstnancd, podil Zen ¢ini 79 % (data
za rok 2020) a Zeny tak prevazuji na vétsiné pozic s vyjimkou nejvyssich pozic na
primariatech apod. - tato skute¢nost odpovida fenoméndm tzv. horizontalni a ver-
tikalni genderové segregace (viz vyse).
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Nejvyrovnanéjsi situace je v tomto sméru podle identického zdroje mezi lékari
a lékarkami, kde je pomér pohlavi 54 % Zen ku 46 % muzi. Avsak existuji zde
rozdily dané jednotlivymi medicinskymi obory, napf. zastoupeni Zen v chirurgii
(data Chirurgické spole¢nosti CLS JEP) se v CR v soucasnosti pohybuje okolo 20 %,
naopak obory jako pediatrie ¢i dermatologie a jiné jsou asociovany primarn¢ se
Zenami - i v oboru stomatologie prevazuji Zeny, a to v poméru pres 63 %.

Naopak mezi sestrami a porodnimi asistentkami ¢i asistenty nalézame jen 2,2 %
muzd. Zeny jednoznaéné prevazuji i mezi farmaceuty a farmaceutkami, kde jejich
podil tvori 87 %.

Vice nez podstatna je i skute¢nost, ze rozdily v platech/mzdéach (tzv. gender pay
gap, GPG) v tuzemské mediciné (data za r. 2019) dosahuji pres 30 %. Doplhme,
7e v celém tuzemském hospodafstvi (na trhu prace v ramci celé CR) se mira GPG
pohybuje v soucasnosti okolo 16 %. Nicméné¢ jesté pred nékolika lety cinila 22 %,
coz byla jedna z poslednich pozic ve srovnani s dal§imi zemémi EU.

Otéazkou je, pro¢ se méné muzi hlasi na lékarské fakulty nebo zda je jejich Gspés-

nost u prijimacich zkousek nizsi nez u divek? A pro¢ tedy dochéazi k feminizaci

mediciny? V pripadé mediciny se nabizeji néktera vysvétleni ¢i spise hypotézy:

> Klesa prestiz mediciny, coz vede k tzv. resegregaci oboru, ktery byl plvodné
v praxi prevazné muzsky. Zname to i z jinych oblasti, napt. ucitelstvi ve SS vzdé-
lavani, zejména na gymnaziich (viz filmy pro pamétniky z 30. let), kdy s tim, jak
klesa prestiz a odmény v urcitém odvétvi, dochazi k odchodu muzd a nastupu
zen a naopak.

> Muzi méli v patriarchalnich spole¢nostech vzdy vice pfilezitosti, jak dosahnout
uspéchu a socialniho postaveni, naro¢né studium a vyhlidky t€zké prace (vcéetné
casového vytizeni) je snad prestavaji oslovovat vice nez Zeny, které v ni mozna
nadale vidi vétsi smysl.

> Divky jsou stereotypné vice podporovany ve studiu, rodic¢e dohliZi vice na jejich
studijni vysledky, zatimco u chlapcd kladou vétsi ddraz na aktivitu, zvidavost
apod.

- ,Nouzové situace” (viz napt. valky) vedly k tomu, Ze doslo k feminizaci fady obord,
protoze je bylo nezbytné vykonavat a muzi nebyli ,k dispozici”.

Feminizace mediciny budi obavy, pritom po desetileti prevazujici opacny trend
(maskulinizace mediciny) nechaval vsechny chladnymi. Pro¢? Bojime se, Ze v pro-
vozu budeme muset brat ohled na zeny/matky/pecujici, misto toho, abychom
podminky utvareli skute¢né jako inkluzivni a znamenajici rovné pfilezitosti pro
viechny osoby, tedy i muze, ktefi maji stale vétsi zajem podilet se na péci o svoje déti.

Pritom feminizace mediciny neni univerzalni jev, ale objevuje se jen v nékterych
zemich. Jinde je naopak tento obor nadale chapan jako muzsky a vykonavany muzi.
Napt. v pobaltskych zemich je tento trend jesté patrnéjsi nez v CR, naopak napf.
v Japonsku nebo Koreji je presné opacny (do 25 % zen).
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PRO ZAJIMAVOST
Mezindrodni srovndni tykajici se zastoupeni Zen v mediciné Ize nalézt zde:
https.//www.ceskovdatech.cz/clanek/178-zeny-ve-zdravotnictvi/

V ramci projektu Kultimed rikdme - s urcitou davkou nadsazky - Ze tuzemska
medicina je feminizovand, ale jeji podminky a provoz tomu neodpovidaji a jsou
nastaveny primarné pro muze (ve smyslu predpokladané neomezené dostupnosti
osob a nedostate¢ného zohlednovani sladovacich a pecovatelskych ¢i jinych potreb
a preferenci, nedostate¢ného vyuzivani a oceriovani odbornych znalosti a doved-
nosti Zen Iékarek apod.).

Jeto dano i tim, Ze medicina méa svd mnoha organizacni specifika, nebot organizacni
kultura zdravotnickych zarizeni se odliSuje od organizac¢nich kultur jinych obort
a odvétvi. Zdravotnické organizace Ize priradit do segmentu tzv. komplexnich
organizaci! (zpravidla) netrZniho typu a nejvyznamnéjsi vlivy na jejich kulturu je
mozné rozd¢lit do téchto oblasti:

1. ,Specifické poslani (hodnoty a cile) zdravotnictvi” - zachranovat a prodluzovat
Zivot, podpora a udrzovani zdravi a poskytovani tulevy od bolesti a utrpeni.

2. ,Specifika zdravotnickych profesi” - spInéni odbornych podminek a zpuso-
bilosti v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce. Dodrzovani specifickych
pracovnich povinnosti a postupt, dodrzovani povinnosti vyplyvajicich ze zdra-
votnické legislativy a dodrzovani etiky zdravotnického pracovnika a pracovnice.

3. ,Specifika rozsahu éinnosti” - diky rizikdm postmoderni spole¢nosti (pfibyvani
chronickych chorob, starnuti populace, védecky a technicky rozvoj, ,medicinali-
zace” a ,medikalizace” Zivota a zdokonalovani ¢lovéka) se rozsah ¢innosti zdra-
votnickych pracovnikd a pracovnic neustale zvétsuje a dochazi také k tvorbé
dilemat a specifickych probléma v oblasti vyzkumu i [é¢by nemoci.

4. ,Specifika objektu &innosti” - ,,objektem” ¢innosti je vyhradné pacient a paci-
entka a jeho/jeji osobnost. Samotné onemocnéni pacienta ¢i pacientky neni
pouze zaleZitosti télesnou, ale také dugevni. Ukolem zdravotnického personalu
proto neni pouze poskytovani odborné péce, ale také zajisténi psychické mo-
tivace pacientky ¢i pacienta.

11
1

Vsechna vyse uvedena specifika maji zasadni vliv na fizeni a strukturu zdravotnic-
kych organizaci. V ramci kazdé organizace lIze pak rozlisit rovinu hodnot, pravidel
a norem chovani a aroven artefaktt s jejich specifickymi projevy pro to které
oborové prostredi.

Artefakty predstavuji védomé, cilen€ ovliviiované symboly, které Ize snadno po-
zorovat a popisovat. Jejich interpretace mdze byt komplikovana, nebot artefakty

1  Komplexni organizace se vyznacuje komplikovanéjsi organiza¢ni strukturou oproti jinym organiza-
cim. Prvky systému jsou v rdmci ni vysoce propojené a zmeény v jedné ¢asti mohou ovlivnit cely systém.
Organizace se vyznacuje vysokou adaptabilitou, kdy systém se dokaZe prizplsobit zménam prostredi.
Vztahy v ramci systému jsou c¢asto nelinedrni, coz znamena, Zze malé zmény mohou mit velké Gcinky.
ProtoZe se jedna o pocetné velké organizace, v Fidicich a rozhodovacich strukturach dominuji muzi.
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v sob¢€ odrazi hlubsi kulturni Grovné, jejichz vyklad nemusi byt vzdy jednoznacny.
Za artefakty je povaZzovan jazyk, technologie a produkty, formy spolecenského styku,
myty a historky, rituadly a ceremonialy, obleceni atd. typické pro dané prostredi.

PRIKLAD

V prostredi zdravotnictvi miZeme do této drovné radit odivani Iékard a lékarek (bily
lékarsky pldst) nebo standardy chodu zdravotnického zarizeni (rozpisy prdce lékart
a lékarek, zaucovdni mediki a medicek starsimi lékari a lékarkami atp.). Patri sem také
specificky jazyk, odborny zptsob vyjadrovdni, ktery nemusi byt laikovi (vZdy) srozumitelny.

Zastavané hodnoty, pravidla a normy chovani tvori ¢aste¢né védomou, ¢astecné
zvnéjSku pozorovatelnou a do jisté miry organizaci ovlivnitelnou rovinu. Jsou pro-
duktem firemni/organizacni ideologie, stanovanych zasad a pravidel jednani. Vzni-
kaji bud'spontanné jako neformalni socialni normy, nebo zcela zdmérné jako charak-
teristiky pozic a roli tvoricich vnitini usporadani organizace. Hodnoty (promitajici
se do pravidel a norem chovani) predstavuji sdilenou zkusenost, jejiz funkénost
(urcovanou mirou Uzkosti ¢i pohody) je dana ¢lenkami a ¢leny skupiny, kteri se
t€émito hodnotami Fidi.

JAK VIME
veskeré lékarské profese napriklad podléhaji Hypokritové prisaze, kterd stavi individudini

potreby pacienta ci pacientky nad $irsi ekonomické a korporacni cile.

Zakladni predpoklady tvori jddro organizacni kultury. Predstavuji nejhlubsi, ne-
uvédomovanou rovinu, nebot zahrnuji nevédomé, pro pfisludniky kultury zcela
samozrejmé nazory a myslenky. Zakladni predpoklady se tykaji vné€jsi adaptace,
predpokladli vztahujicich se k vnitini integraci a predpokladd tykajicich se hlubsich
filozofickych a etickych souvislosti. Sila kultury v daném prostredi prameni z toho, Ze
predpoklady jsou lidmi sdileny a vzajemné posilovany, proto zména kultury, ktera
by znamenala naruseni zafixovanych vyznamd, je extrémné obtizna.

PRIKLADEM

Z oblasti zdravotnictvi mizZe byt lékarsky vyzkum, ktery je tradicné zaloZen na raciondlnich
védeckych metoddch (uprednostriovdny jsou kontrolované pokusy namisto kvalitativ-
nich & interpretativnich metod), jeZ jsou zdkladem generovdni a shromazdovdni védént.
Zdkladni predpoklady o méritelnosti, agregaci a prenosnosti védéni jsou tak hluboce
zakorenény i ve zdravotni péci.

V praxi pak mohou organizacni specifika a kultura nabyvat zcela konkrétnich podob,
i pokud jde o uplatnéni zen a muzd v medicing, zde zejména v kontextu lékarskych
pozic. Zejména nedostatecné zohlednovani potreb pecujicich osob tak mize pri-
marné Zeny nepiimo vylucovat z kariéry v medicing€.
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V praxi se jedna zejména o tyto organizacni charakteristiky, které prispivaji k ne-

rovnym prilezitostem Zen a muzl rozvijet kariéry v mediciné:

> vysoka mira stresu, zatéZze a ¢asového vytizeni v neprospéch dostatku ¢asu na
odpocinek, zotaveni a vlastni well-being jako predpokladu kvalitniho a profesi-
onalniho vykonu lékarského povolani,

- nedostatecné zohlednovani prinosu diverzity pro chod organizace, nevyuZivani
moznosti utvareni diverzifikovanych tymu, komisi apod., které dokézou zohlednit
ve svém rozhodovani Sirsi spektrum charakteristik a Zivotnich zkusenosti, potr'eb
a preferenci,

-> vysoka mira tolerance k negativnim projeviim chovani, véetné genderové pod-
minéného nasili a sexualniho obtéZovani na pracovisti,

- pfijimani podstatnych rozhodnuti mimo ,jadro pracovni doby” ¢i schiizky k tomu
uréené, coz vede k vylu¢ovani mnohych osob (typicky pecujicich) z moznosti
podilet se na rozhodovani a k nezohlednovani jejich potieb a zajma,

> netransparentni mechanismus rozhodovani a hodnoceni, véetné pridélovani
zejména nenarokovych sloZzek mzdy ¢i platu (osobni priplatky, odmény apod.),

> omezené manazerské dovednosti v pripadé nékterych vedoucich pracovnikd
a pracovnic a nedostatek moznosti (i ¢asu ¢i ochoty) se v této oblasti rozvijet,

> nedostatecné vedeni a mentoring mladych lékard a Iékarek ze strany seniornich
pracovnikl a pracovnic v rdmci specializa¢niho vzdélavani,

> nejasné vyhlidky (nejen) mladych Iékart a Iékarek, pokud jde o dalsi pasobeni
¢i specializaci v medicing, a to i vlivem absence pravideIného hodnoceni a ka-
riérnich plana,

> nedostatecna koordinace agendy flexibilnich forem prace, kterd viak logicky
poroste (i v disledku aktualnich zmén v oblasti pracovniho prava ve smyslu
transpozice smérnic EU),

> problematika naduzivani prescasu, jejich nedostatecna koordinace a planovani,
které neumoznuje sladovat vykon prace s dalSimi povinnostmi, a to nejen péci,

> nejednotna kritéria a podminky umoznovani prace na zkraceny uvazek,

> nedostate¢né vyuzivani flexibilnich forem prace (Gprava pracovni doby, tGvazku
¢i mista vykonu prace) u pozic, kde je to mozné, véetné zastupitelnosti ¢i ,stri-
dani” se,

- apriorni ,obavy” z toho, Ze by zejména Zeny mladsiho &i stfedniho véku mohly
odejit na nékolik let na materskou/rodi¢ovskou, véetné navazujiciho rozhodnuti
neprijmout je zejména na nékteré typy pozic, jakkoli je to v rozporu s platnou
antidiskriminacni legislativou,

> nedostatecné vyuzivani moznosti zapojeni se do prace béhem materské a rodi-
¢ovské (dohody o provedeni prace, dohoda o pracovni ¢innosti, ¢aste¢né Gvazky,
spolupréce na projektech apod.),

> nedostate¢na kapacita zafizeni péce o déti, vysoka cena ¢i provozni hodiny, které
nejsou synchronizovany s provozem jednotlivych oddéleni a provozd zdravot-
nického zarizeni,

> rozpor mezi ndroky na odbornost a finanénim ohodnocenim Iékarské profese
v riiznych segmentech zdravotnictvi.
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Fungovani kazdé konkrétni zdravotnické organizace i zcela konkrétniho pracovisté
je ovlivnéno jednak systémovymi podminkami zdravotnického systému (jako je
legislativa, ndroky na vzdélavani a odbornost, dostupnost nejriizné€jsich, nikoli
vsak jen financ¢nich zdrojd, vymezeni pozice a funkce jednotky v rdémci Sirsiho sys-
tému apod.), jednak zcela konkrétnimi institucionainimi podminkami organizacni
jednotky (viz opét dostupnost rdznych zdrojd v ramci organizace, styly a Groven
rizeni celé organizace, jeji cile, funkce a ukoly, vnitfni kultura apod.). Do fungo-
vani zdravotnické organizace se promité i vice mikrosocialni (urcité pracovisté)
a ,individualni” rovina v podobé osobnostnich kvalit a individualnich zkusenosti
osob v manazerskych pozicich. V jejich kompetenci je integrace individualnich
a organizacnich potreb a cild, volba a uplatfiovani uréitého modelu (mocenskych
¢i jinych) vztahd, kontroly a fizeni v organizaci, koordinace ¢innosti jednotlivych
utvard a skupin, ale i otazka flexibility a adaptace dané jednotky na vnéjsi i vnitini
impulsy a podminky.
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V. GENDEROVE SENZITIVNI
MENTORING

Josef Vosmik

1. CO JE (A NENI) GENDEROVE
SENZITIVNI MENTORING

Tuto ¢ast textu zahajime zkusenosti, kterda ma demonstrovat, co miize byt obsahem
mentoringu (nebo spi§ ,mentoringu”) a jak by podle naseho nazoru vypadat nemél.
Alespon z hlediska rovnych pfilezitosti a podpory nejen genderové rovnosti.

REFLEXE JEDNE ZKUSENOSTI S MENTORINGEM

Preed lety prihldsila svou firmu do ocenéni Firma roku: rovné prileZitosti, kterou kazdo-
rocné porddd organizace Gender Studies, reditelka mensi spolecnosti - doplrime, Ze slo
o rocnik vénovany tématu podpory kariérniho ristu Zen. V materidlech, které byly zasldny
za ucelem zhodnoceni drovné dodrZovdni a aktivniho prosazovdni rovnych prileZitosti
pro Zeny a muZe, sdilela velmi osobni zkusenost, co jako mladd manaZerka zaZivala ve
velké mezindrodni korporaci, v niz drive pisobila. Uvddéla nejen to, Ze kdykoli byla jako
mladd manaZerka povysena, neobeslo se to bez vseobecné sdileného ndzoru, Ze to bylo
.pres postel”, ale popsala také dosti tristni zkusenosti ze svého ,mentoringu”. Doslova

uvedla: ... mnoho Uspésnych manaZerek Zije s pocitem, Ze mohou v muZském svéte uspét
pouze za predpokladu, Ze nebudou ,tolik Zenami’. Dodnes si pamatuji ten pocit, kdyZ
mi md mentorka, generdlni reditelka nadndrodni korporace, v ramci talent programu
doporudila ostiihat si a ztmavit vlasy, abych nepdsobila tolik Zensky.”

Mentoring (genderové senzitivni) naopak muze byt efektivni cestou k prosazovani
faktické rovnosti s diirazem na zrovnopravnéni zivotnich cest a rozhodnuti kazdé/
ho z nas. Ovsem za urcitych predpokladd, kterym se budeme vénovat blize praveé
v této kapitole.

Velmi obecné mizZeme rict (a shrnout), Ze prekazky branici Zzenam, ale i muzdm
¢i jinym osobam, které nechté&ji pristoupit na tradi¢ni a mnohdy stale oc¢ekavané
vzorce chovani a role s nimi spojované, tvofi tfi zakladni drovné. Mohou byt vza-
jemné spjaty, ale také se mohou vyskytovat v pristupu a nazorech lidi relativné
samostatné. Tvori je:
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> Genderové stereotypy a predsudky, tedy velmi obecné (i konkrétni) nazory
tykajici se toho, co je pro Zeny, muze a jiné osoby povaZzovano za dobré/3Spatné,
vhodné/nevhodné, prirozené/neprirozené, ale treba i zdravé/nezdravé apod.
Patii sem napt. Sablonovité vnimani muzl jako silnych (fyzicky i mentaln€), psy-
chicky odolnych, rozhodnych, disponovanych k pdsobeni ve verejném zivoté
(politika, verejné rozhodovani, manazerské funkce apod.), zatimco Zen (¢asto na-
opak ve smyslu tzv. bindrnich opozic) jako slabych (fyzicky i psychicky), labilnich,
nerozhodnych a preduréenych k péci o domacnost, déti ¢i jiné potrebné osoby
(ve smyslu dispozic k péci, vétsi komunikativnosti apod.) ¢i pravé k pasobeni
v pomahajicich, sociélnich a oSetrovatelskych oborech - i zde vsak jen na pozi-
cich, které do tohoto ,vzorce” zapadaji (tj. nikoli tfeba na vedoucich postech).

> Apriorni spojeni Zen a péce mlZe byt odvozeno z pravé uvedené Grovné pred-
sudkd, ale také nemusi a mlze vyplyvat ze zvyklosti ¢i vétsinové zkusenosti, Ze
JZeny prosté pecuji’. Ne snad proto, Ze by mély ¢i musely (i kdyZ i tato predstava
je Castd), ale prosté proto, ze se mlze jevit, Ze to tak chtéji, Ze si tuto Zivotni
cestu vétSinou stejné voli, a to zcela svobodné, dobrovolné a v souladu se svym
Lnastavenim”. Pak se muze jevit jako neZadouci/neekonomické do Zen ,investovat”
(Casovg, finanéné i personaln€) ve smyslu dalsiho rozvoje, vzdélavani, kariérniho
rlstu apod., protoze stejné tak jako tak vétSina z nich odejde na materskou/
rodi¢ovskou, protoze ,viechny zeny prece chtéji (a budou mit) déti”, coz zna-
menad i to, Ze to budou ony, kdo bude s détmi zlistdvat doma, kdyz onemocni atp.

> Organizacni zvyklosti a postupy mohou rovnéz pUsobit relativné solitérné. Ne-
musime si nutné myslet, Ze Zeny (a muzi) do zdravotnictvi a jeho jednotlivych
oborl ne/patri, a nemusime si ani myslet to, Ze Zeny chtéji mit déti anebo s nimi
byt doma, pokud je maji. Jakmile v§ak Zeny (a nejen ony) nebudou zastoupeny
v rozhodovani (viz tzv. vertikalni genderova segregace - vice viz kapitola 4), pak
si ¢asto na urovni vedeni instituci nebudeme uvédomovat specifické potreby,
preference a situace, které napr. péce o malé déti ¢i jiné osoby obnasi. Jednoduse
proto, Ze muZi ve vedoucich pozicich nemaji osobni zkusenosti, které by jim
umoznovaly si uvédomit, jaké jsou potreby osob, které maji v rodinach primarni
pecovatelskou roli, i kdyz u toho zaroven vykonavaji naro¢né profese. Nemusime
tak tedy uvazovat zdmérné¢, ale nékteré pracovni a organizaéni postupy mohou
byt ve svém dusledku pro urcité osoby vyclenujici. A netyka se to jen Zen, ale
i dalSich osob, které byvaji ¢astéji vystaveny znevyhodnéni &i primo diskriminaci.

Tyto tfi irovné mohou vyjadrovat i tfi velmi obecna konstatovani (a dodejme sa-

mozi'ejmé zpravidla chybna ¢i velmi nepresna a zobecnéna):

> ,Zeny do zdravotnictvi pat#i, ale spise na osetfovatelské pozice (nebo jesté do
JZenskych” Iékarskych oborti), které vice odpovidaji jejich naturelu a jsou vice
zaloZeny na komunikaci s pacienty a pacientkami a kazdodenni péci o jejich
potieby.”
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> ,Zeny chtéji a budou mit déti, takZe je zbytecné zabyvat se jejich kariérnim
rustem ¢i rozvojem, jelikoZ drive nebo pozdéji odejdou (na nékolik let) na ma-
tef'skou/rodi¢ovskou a pozdéji se budou starat o stdrnouci rodice.”

> ,Zendm prece organizace v nicem nebrdni, maji stejné moznosti vénovat se své
profesi a dalsimu odbornému rozvoji (pritom nejsou dostatecné zastoupeny
napr: ve vedeni a jejich potreby a preference dost dobre ani nezndme, protoze
Jje systematicky nesledujeme, nevyhodnocujeme a neintegrujeme do chodu za-
fizeni).”

Genderové senzitivni mentoring je jednou z cest, jak tyto automatizované a mnohdy
realité neodpovidajici predstavy kriticky reflektovat, zpochybrovat a aktivné bofrit
s cilem vytvoreni rovnych pfilezitosti skute¢né pro viechny. A piSeme-li zde o po-
hlavi a genderu, je mozné tento druh znevyhodnéni nahradit kterymkoli jinym (pfi
zohlednéni jeho specifik, napf. etnicity, véku, zdravotniho stavu aj.) a bude stejné
dobre aplikovatelny.

Poznamka autora: Podle mého povédomi neni genderové senzitivni mentoring
terminus technicus, ale spiSe vysledek kritické reflexe genderové perspektivy prave
v mentoringu. Na tomto misté se ho tak snazim svymi slovy pojmenovat, vymezit
& ,postihnout”. Navazuji v tomto smyslu na spole¢nou praci s Klarou Cmolikovou
Cozlovou, se kterou jsem mél moznost v organizaci Gender Studies, o. p. s., spolu-
pracovat na nékolika projektech, kde jsme pravé usilovali o to, aby mentoring, na
kterém jsme se podileli, nebyl ,genderoveé slepy”, nybrz inkluzivni, a tedy i senzitivni.

2. TEORETICKE UKOTVENI

Jako logické se jevi ukotveni genderové senzitivniho mentoringu v tzv. poststruktu-
ralnich (postmodernich) teoretickych smérech a sledovani diskurza a praktik moci
v oblasti ,biomoci” a ,biopolitiky” (Michel Foucault) s dirazem na kazdodenni roz-
mér fungovani a vyjednavéani (komunikacniho) prostoru, jak se tématu vénuji mnozi
soucasni badatelé a badatelky v ndvaznosti pravé na Michela Foucaulta ¢i Pierra
Bourdieua a dalsi. Kritické recepci aspektl moci nejen v pomahajicich profesich se
cilené vénuje i tzv. systemicky pristup a etika péce (Carol Gilligan a nasl.). Pro post-
strukturalni pristupy je souc¢asné charakteristické to, Ze odmitaji ony ,velké binarity”
a poukazuji na vnitini propojenost a problemati¢nost rady konceptd, které stoji na
dvojici opozit jako muzské a zenské, domaci a verejné, subjekt a objekt, nase a cizi
(my a oni) apod. Typicka je pro né problematizace, kriticka analyza a interpretace
nasi zkusenosti a védéni véetné specifického, situovaného postaveni kazdé osoby.

Nechceme jisté zahlcovat nadbytkem teorie, proto mizeme pripadné zajemce od-
ké&zat na souvisejici pristupy a koncepty, které se v poslednich desetiletich uplatiuji
i v poméhajicich profesich. Patri sem zejména (bliZe viz pouzité literatura, souhrnné
zejména Matousek a kol., 2013):

115



V. Genderové senzitivni mentoring

> antiopresivni pFistup - usiluje o eliminaci znevyhodnujiciho ¢i primo i neprimo
diskriminujiciho postaveni urcité skupiny osob, zpravidla mensinové. Aktivné
prosazuje spravedlnost, rovnost a participaci,

> systemicky pristup - viz také niZe. Je velmi cennym zdrojem revize nahledu na
profesionalni pomoc, jelikoz do oblasti profesionalni pomoci a péce vnasi prave
prvky moci (v ¢estin€ je zajimavé i to, jak ma lingvisticky moc blizko k ne/moci).

> participativni pristupy - patri mezi koncepty, které prispivaji k narovnani mo-
censké asymetrie v pomahajicich i dalSich profesionalnich vztazich. Zakladni
premisou je spoluticast osob, jimzZ je néjakd forma pomoci uréena, na spoluroz-
hodovani o jeji podobé,

> trauma-informovany pfistup - vychazi z uvédoméni si skute¢nosti, Ze mnoho
osob zaZilo ve své dosavadni historii velmi negativni zkuSenosti, mnohdy az
traumatické, které jsou soucasti jejich prozivani. Cilem je zohlednovani této
skutec¢nosti v profesionalni spolupraci ve smyslu eliminace opakované trauma-
tizace téchto osob,

- nenasilna komunikace - v poslednich letech stale popularnéjsi smér komunikace,
ktery usiluje o rovné postaveni a moznost bezpe¢ného vyjadreni viech zicast-
nénych véetné€ prevence tzv. mikroagresi v komunikaénich situacich,

> feministické pristupy - feminismus v pomahajicich profesich a péci je obrov-
skych tématem historicky i aktualné, jelikoz péce je spojovana automaticky pravéeé
se zenami. Tato skute¢nost ma radu konsekvenci, které jsme v tomto textu jiz
na vice mistech naznacili. Feminismus neni jednolitym myslenkovym proudem,
proto mluvime spiSe o feminismech, které se lisi zejména v ddrazu na nékteré
aspekty této problematiky ¢i zpUsoby jejich reseni,

> kritické a radikalni pFistupy - vnimaji pomahajici profese jako ,nastroj” spole-
¢enské zmény, vidi v nich potencial k prosazovani socialni spravedinosti a od-
strafiovani Utlaku. Vychazi proto nejen z ,klasickych” teorii v pomahajicich pro-
fesich, ale i z kritické teorie, feministickych, queer, environmentalnich a dalSich
konceptd. Pomoc je v nich zdrojem spolecenské zmény,

> etika péce - predstavuje mimoradné nosnou alternativu etického mysleni a ukot-
veni pomoci, kdy praveé v péci vidi elementarni ¢innosti i prizma, kterym miZeme
nahlizet celou socialni realitu a zplsob, jimz se k ni miZeme (a médme) vztahovat
(viz také dale).

Zejména systemicky pristup je pro pomahajici profese velmi cenny a prinosny,
jelikoz stavi kromé jiného na odliSovani pomoci a moci, coz je v ¢estiné vyjadreno
navic velmi doslovné ve slové ,po/moc”. Hranice, kdy se pomoc stava projevem
kontroly, je mnohdy velmi nendpadna, tenka a snadno prekrocitelna. V tomto sméru
Ize odkazat tuzemské ¢tenarstvo na dnes jiz klasickou knihu Karla Kopfivy Lidsky
vztah jako soucdst profese.

Co ale znamena genderové citlivy pristup - a nejen on - na Urovni fungovani dané
(zdravotnické) organizace, tj. nastaveni jejich pravidel i kazdodenniho chodu?
V tomto ohledu mzeme odlisit ¢tyfi zakladni pristupy (srov. Bosa, Minarovicova,
2014):

116



V. Genderové senzitivni mentoring

> genderové (Ci jinak) slepy - nezohledniuje v mnohych strategickych dokumen-
tech ani kazdodennim provozu a chodu to, Ze lidé jsou rdizni a maji rizné potreby,
ato i s ohledem na pohlavi, vék, zdravotni stav, etnickou prislusnost apod.,

> genderové (¢i jinak) specificky - tento pristup resi odlisné potreby riiznych
osob tak, Ze je jaksi vydéluje. Nékdy je to Zadouci a mé to své zddvodnéni, jindy
je to prilis jednostranné reseni, které jen posiluje ndzory na to, Ze se jednotlivé
skupiny osob (napf. zeny a muzi, mladi a stari, tuzemska populace a cizinci aj.)
lisi vice, nez tomu ve skutec¢nosti je. Tomuto pristupu a jeho prinosu i rizikiim
se budeme jesté vénovat,

> genderové (Ci jinak) citlivy - v rdmci tohoto pristupu uz zvazujeme opravdu
cilené a citlivé (viz metoda gender mainstreamingu v predchozi kapitole), kdy
je zapotrebi néjakych specifickych opatreni jen pro urcitou skupinu a kdy se
jedna o opatreni, které ma SirSi uplatnéni. Napr. pokud jde o rodicovstvi a péci,
necilime pouze na Zeny a maminky, ale i na muze, protozZe i oni jsou rodi¢i/
otci a maji se na péci podilet. Jde jiz o kritickou reflexi genderu ¢i jiné kategorie
znevyhodnéni v kazdodennim mysleni,

> genderové (¢i jinak) neutralni - tento pristup uz je tak daleko, Ze ¢asto ani ne-
potrebuje zvlastni ¢i specifickd opatreni, protoze se stal integralni a Zivorodou
soucasti toho, jak lidé premysleji, jednaji a zohlednuji potreby celé populace.
Je to pristup uplatfiovany napft. v nékterych severskych ¢i dalSich zemich, které
rovnost opravdu chapou a pfijimaji jako pfrirozeny pozadavek vychazejici ze
socialni spravedlInosti a lidskych prav, s nimiz se ztotoznuiji.

K ZAMYSLENI: ZVLAST, NEBO DOHROMADY

Rada setkdni, véetné mentoringovych, miiZe byt uréena pro jasné vymezenou skupinu.
ModiZe jit napr: o Zeny, pecujici osoby, osoby urcitého véku, osoby ve vedoucich a podobnych
pozicich atd. Kdy je podle vds vhodné a Zddouci setkdani zacilit jen na jasné vymezenou
skupinu osob (napr: Zeny) a kdy je vhodné danou akci usporddat pro Sirsi ,publikum?
Jakd jsou podle vds relevantni kritéria takového rozhodnuti?

3. OTAZKY, ZDROJE A PROJEVY MOCI
ANEB PROC MENTORING

Mocensky prvek je v komunikaci a reci nutné pritomen, podle mnohych teoretikd -
zejména od Michela Foucaulta dale - nelze moc chapat jako jakousi samostatnou
a paralelni strukturu, ale prave jako prvek, ktery je pritomen vSude, ve vSech spo-
le¢enskych institucich a procesech. A to je tfeba prijmout jako urcity vychozi bod,
moc je vSude kolem nas (i v nds samych).
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Podle jedné z klasickych definic (Max Weber) je moc schopnosti prinutit druhého
¢lovék udélat néco, co by za jinych okolnosti neudélal. Smutné, ale lakonické
a presné vyjadreni.

V komunikaci tedy nejde jen o predavani informaci, ale rovnéz o mocenskou rovinu
vztahu - upeviiovani své pozice a ziskavani kontroly. | kdyz idealni by samozrejmé
bylo, aby mocensky prvek v komunikaci, re¢i a konani pritomen nebyl. To bychom
vsak nebyli ,my lidé"”. Proto mame usilovat o umensovani, ¢i dokonce eliminaci mo-
cenského rozméru komunikace, jakkoliv je to nesnadné. Ale je to zadouci, a proto

vznikl i nas projekt Kultimed a tato publikace.

Medicina obecné a nékteré jeji obory zvlasté jsou spojeny s radou mocenskych

postupl, genderovych stereotypt a negativnich jev(, které jsou popsany a v ramci

zdravotnického provozu reseny primarné na Grovni vztaht zdravotnického perso-

nalu s pacienty a pacientkami. To vychazi i z konceptu prav pacient( a pacientek

a posilovani kooperativnich vztah( za sou¢asného oslabovani paternalistického

pojeti mediciny. Daleko méné, pokud vibec, je vSak toto téma explicitné reseno

ve vztahu ,dovnitF profese”, a to na:

- Urovni kolegialni, tj. osob na stejné ¢i obdobné pracovni pozici,

> ve vztazich nadfizenosti a podFizenosti v rdmci hierarchie dané instituce,

> ve vztahu vyucujicich a dalSich osob ke studujicim ¢i skolenym osobam (a na-
opak),

> na Urovni vztah( studujicich mezi sebou,

> ve vztahu k osobam z dalsich zdravotnickych profesi (i ty byvaji oficialné ozna-
¢ovany jako ,nelékarské zdravotnické profese” - jsou tedy definovany odvozené
a negativné, tj. tim, ¢im ,nejsou” - skrze vymezeni se v¢&i Iékarstvi - a nikoli &im
jsou a co je cini specificky dileZitymi).

Lékarstvi je navic obor, ve kterém, byt je stéale vice feminizovany, Zeny stale nejsou
dostatecné zastoupeny ve vedeni primariatd, klinik, nemocnic a dalSich zdravot-
nickych zarizeni a statni a verejné spravy, kde jsou prijimana zasadni strategicka
rozhodnuti a ¢asto v nich zkuSenost Zen absentuje (viz tzv. fenomén vertikalni
i horizonalni genderové segregace, vice viz kapitola IV). To pak neni dostate¢né
reflektovano ani v kazdodennim provozu zejména lGzkovych zafizeni, kdy nejsou
¢asto vytvoreny podminky pro efektivni sladovani osobniho, rodinného a pracov-
niho Zivota a medicina je chapana jako ,prace na zavolanou” ¢i poslani, které ma
mit primarni ddlezitost - to sekundarné vytésnuje zZeny z vrcholnych pozic véetné
védy a vyzkumu. Tyto zkusenosti nejsou reflektovany ani ve vyuce a pripravé novych
generaci Iékarl a I1ékarek. Zatimco se tedy medicina ,feminizuje” (aito je zapotiebi
blize analyzovat s ohledem na klesajici uplatnéni muzd v tomto oboru), provoz je
stale nastaven jako ,muzsky”, tj. mnohdy nezohlediujici pecovatelské a jiné zavazky,
které jsou v praxi spojovany primarné¢ se zenami.

Neni tak divu, Ze Zeny v medicin€ jsou ¢asto znevazovany, podcenovany, a do-
konce vystavovany nevhodnému chovani v podobé sexudlniho ¢i jiného obtézovani
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a nasili, které zcela nezadoucim zptisobem zasahuje do jejich osobniho prostoru
a vytvari (v rozporu s platnym pravem) neprijemné pracovni prostredi, ve kterém
je obtizné nejen podavat kvalitni a profesionalni Iékarské vykony, ale také vibec
dlouhodobé ,fungovat” bez negativnich dopadd na psychické, ale i fyzické zdravi
zGcastnénych. Profesni vyhoreni a odchod z pracovisté ¢i oboru vibec je tak ko-
neénym odstredivym efektem vSech vyse nastinénych jevl vcetné souvisejicich
ekonomickych dopadl a ohrozeni fungovani zdravotnictvi a mediciny miniméiné

ve strednédobém horizontu nadchazejicich let az dekad.

Projevy kontroly a moci se tedy mohou objevovat a objevuji v celé fad€ kazdoden-
nich situaci, které si sotva dokdzeme predstavit, pokud s nimi nemame zkusenost.
Tzv. kriticka studia diverzity (critical diversity studies, CDS) poukazuji na radu
Urovni moci v rliznych prostredich, nejen pracovnich.

MUzeme odlisit ¢tyri zakladni, avSak provazané Grovné:

> osoba daného ¢lovéka (subjekt) jako urcity ,vychozi bod” véetné nasich identit,

- vnitfni charakteristiky (pripsané) jako pohlavi, vék, fyzické predpoklady, se-
xualni orientace,

> vnéjsi charakteristiky (ziskané), kam patfi jazyk, socioekonomicky a geograficky
pUvod, gender (jako vysledek socializace), vzdélani, pracovni zkusenosti, status
s ohledem na snatek a rodicovstvi, ndrodnost, ndbozenstvi, politicky nazor aj.,

> organizacni charakteristiky jako typ a postaveni organizace, kde pracujeme,
umisténi organizace, nase pracovni pozice, seniorita, podil na rozhodovani

a vedeni, vyse mzdy/platu aj.

To jsou jen nékteré osy, které zasadnim zplsobem konstituuji a ovliviiuji nase po-
staveni (a moc) v dané organizaci. Pfitom jednotlivé ,prvky” téchto os se razné
kombinuji a vytvari zcela individualni situaci kazdé/ho z nas...

Viz vynikajici prehledovy ¢lanek: https://aperian.com/blog/types-of-diversity-in-
-the-workplace/.

NERADIT JAKO ELEMENTARNI PRAVIDLO PORADENSTVi

Muaze to znit prekvapivé, az absurdné, ale zdkladnim pravidlem poradenstvi a pomdha-
Jicich profesi je: neradit! | rada miiZe byt nakonec ndstrojem kontroly... | dobre minénd
rada, kterd napr: zafungovala ve vasem pripadé, nemusi mit univerzdini platnost, a kdyz
nepovede ke kyZzenému vysledku, budete to vy, koho bude dand osoba vinit (vyicené ci
potaji) z nedspéchu (,Vidis, tys mi fikal/a, abych to udélal/a, a ted'vidis ty diisledky...!”).
Jde tedy spise o pomoc a podporu pri hleddni té spravné cesty. Je vSak ddleZité, aby
konecné rozhodnuti vzeslo opravdu od daného clovéka (neprebirdni odpovédnosti za
druhé). | tak se Ize vyhnout tomu, cemu se Fikd naucend zdvislost. Rada laiki mnohdy
ocekdvd v mnoha situacich instantni a efektivni rady, nic takového vsak ve vétsiné pripadd
neexistuje a nefunguje. Proto je v mentoringu ddleZité vyjasnit si vzdjemnd ocekdvdni
a moznosti spoluprdce. Ostatné i na otdzku typu: ,Co byste délal/a na mém misté?” je
proto zapotrebi odpovidat obezretné.
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Spole¢nym znakem vsech forem diskriminace je Sovinismus, tedy predstava (vé-
doma a cilena ¢i skryta, pripadné neuvédoméld), zZe urcity narod, etnikum ¢i skupina
lidi jsou z néjakého dlvodu nadrazeny jinym. Nelze jisté pripominat, Ze takova
predstava je nejen chybna, ale rovnéz v prfimém rozporu se zakladnimi lidskymi
pravy a svobodami, jak jsou pojimany na mezinarodni i vnitrostatni Grovni. Pred-
stava rovnosti viech lidi je jejich zakladnim stavebnim kamenem.

Zakladem Sovinismu je tedy postoj odlidujici ,my” a ,oni”, at uz je zaloZzen na ¢em-
koli. Predstava, ze ,my” (,to nase”) jsme z néjakého divodu lepsi nez ,oni” (,to
jejich™). S touto predstavou je v sobé zapotiebi nékdy opravdu védomé a aktivné bo-
jovat, protoZe rada z nas ji méa velmi hluboko ukotvenou ve svém vnimani i identité.

Casto tato internalizace (zvnitinéni) vychazi ze vzor(, které zname ze svého pro-
stfedi, od jinych lidi, z toho, co ¢teme, jaké informace vyhledavame nebo mame
tendenci povaZovat za dlvéryhodné. Kritické uvazovani slouZi jako nastroj, jak
tyto nézory 1) nahlédnout jako chybné a 2) idealné také korigovat. Neni to snadné,
protoZe obcas v sobé musime opravdu néco ,zlomit” (¢i spise lamat), ponévadz
mame nékdy tendenci povazovat tyto skute¢nosti za ,dané” ¢&i ,prirozené”, i kdyz
ve skutecnosti jsou utvareny a predavany v ramci kultury nasi spole¢nosti.

Respektovani hranic - a v prvni fadé moznost jejich bezpe¢ného vymezeni - by
mélo tvorit zaklad kazdého vztahu, tim spiSe profesionalniho, véetné mentoringo-
vého. Samozi'ejmé i hranice samotné se mohou stat tématem rozhovoru a diskuse,
proc¢ jsou pro obé strany dulezité. Hranice je zapotrebi respektovat v ,0bou smé-
rech”, tj. ve vztahu k mentee/mu i mentorovi ¢i mentorce. Kladeni nékterych treba
i osobnéjsich otazek mlze k mentoringu v jistych situacich patfit (napr. v kontextu
sladovani osobniho a pracovniho Zivota), i zde by vSak mél byt vytvoren bezpecny
prostor pro moznost Fici ne, ktery musi byt respektovan. Zejména pak ve fazi vza-

u

jemného ,poznéavani” a konstituovani vztahu v mentoringu.

VYKAT, NEBO TYKAT

Volbu vykdni/tykdni ponechte na mentees. Je urcité vhodné nabidnout varianty podle
preference mentorujici/ho, ale rozhodnuti ponechte na dané osobé. ,Vnucené” tykdani
nemusi byt vZdy prijemné a nemusi nicemu pomoci - jakkoliv v nasi spolecnosti plati pra-
vidlo, Ze tykdni se ze strany niZe postavené osoby neodmitd, coz miZe byt problematické.
Zeptejte se radeji mentee/ho, jak chce byt oslovovdn/a. Samoziejmé Ze forma osloveni
a vykdni/tykdni se miiZe s vyvojem mentoringového vztahu zménit.

V profesionalni pomoci (a patrné i mentoringu) se lze nékdy setkat s tim, ze kli-
enti a klientky (zde mentees) mohou klast velmi osobni otazky, které vsak nemaji
v kontextu aktualné probiraného tématu opodstatnéni. Pak se ¢asto doporucuje
zvolit preformulovani takové otazky jako ,odpovédi” &i presnéji vytvoreni prostoru
pro dalsi komunikaci.
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PRIKLAD - OSOBNIi OTAZKY

Pokud se vds mentee (zcela mimo kontext) zeptd, napr: zda mdte déti, pak je mozné
odpovédeét timto zptisobem: ,Z jakého divodu je pro vds dilezité, jestli mdam déti?” Né-
kdy se muZe stat, Ze i takovad otdzka ma svoji logiku, kterou jsme si pouze neuvédomili.
Ale také naopak. A i my bychom méli mit v této situaci moznost na otdzku neodpovédeét.
Soucasné je logické, Ze napr: pri diskutovdni otdzek ohledné sladovdni osobniho a pra-
covniho Zivota s ohledem na péci o dité se mentee bude o tuto skutecnost zajimat, jelikoz
Je zdrojem urcité kompetence v této oblasti.

Je tedy mozné, a dokonce Zadouci vymezit si spole¢né béhem mentoringu urcita
pravidla tak, aby byl mentoring oboustranné prinosny, bezpecny a neohrozujici.
V nékterych programech existuji zpracovana pravidla mentoringu, ktera je mozné
vyuzit jako vychozi bod a dale si je upravit pro potieby daného mentoringového
vztahu, pokud je to zapotrebi.

OTAZKA

Je podle vds podstatny vék a gender pri hleddni a vybéru mentora ¢i mentorky? Md byt
podle vds mentor/ka vékové starsi nez mentee? Pokud ano, tak proc? Nestaci pravé
dostatek zkusenosti bez ohledu na vék?

Je pro vds dulezité, zda vds mentorujici bude muz &i Zena? V pripadé Ze ano, zkuste se
zamyslet proc? Neni tato preference spojena napr: s nékterymi genderové podminénymi
automatismy, které mohou, ale také nemusi byt pravdivé, protoZe jsou vysoce individudini

(napr: Ze Zeny jsou komunikativnéjsi a empatictejsi)?

4. PRINOSY GENDEROVE SENZITIVNIHO
MENTORINGU PRO PROSAZOVANI ROVNYCH
PRILEZITOSTI

Jen skute¢né (nejen) genderové citlivy mentoring je inkluzivni a vytvari predpo-
klady pro zapojeni a osobnostni i profesni rozvoj skute¢né vSech osob. Jinak se
mUZe stat, ze je deklaratorné otevrreny vsem, ale jeho podminky a organizac¢ni
charakteristiky mohou byt, byt nechténé a neprimo, vylucujici.

DOPORUCENI

Hovorte se vsemi zapojenymi osobami, ptejte se jich na jejich postoje, ndzory, ndpady
a doporuceni. Nepodléhejte iluzi, Ze vse dokdZete (Ci byste dokonce méli) zastat sami,
protoZe je to vase role. Participativni pristup je zde rozhodné vhodnou cestou, napr: béhem
nastavovdni fungovdni mentoringového programu.
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Cilené mentoringové programy pro rizné skupiny osob, studujicich ¢i zaméstna-
nych, jsou nastrojem, jak do urcité miry kompenzovat nerovné pfrilezitosti, kterym
tyto osoby béhem svého dosavadniho Zivota celily z ddvodu svého ptvodu, pohlavi
a genderu, etnicity, zdravotniho stavu apod. Pravé rozli¢né specializované ¢i indivi-
dualizované vzdélavaci a ,setkavaci” programy mohou byt efektivni pFileZitosti pro
ziskani potrebnych védomosti a dovednosti, pokud jde o plnohodnotné pracovni
uplatnéni v daném kolektivu a organizaci v¢etn€ rozvoje potencialu pro dalsi pro-

fesni a kariérni rlst i pripadné plsobeni v rozhodovacich a vedoucich pozicich.

PAMATUJTE

Ucelem mentoringu miZe byt (piimo i nepiimo) demytizace a normalizace Zivotnich voleb

vSech osob bez ohledu na jejich gender, vék, etnicitu, zdravotni stav, pivod apod., napr::

> Mélo by byt bézné nechtit ,jen pracovat” nebo ,jen byt doma”.

> Je mozZné vénovat se profesi (kariére) a zdroveri rodiné, kdyz jsou k tomu vytvoreny
podminky.

> Negjste , krkavci matka”, kdyZ nechcete byt doma s détmi” 3-4 roky.

> Je Zddouci zapojit se jako otec do péce a nastoupit na rodicovskou nebo se vystridat
s partnerkou ci partnerem.

> Je normdini mit i nemit (i chtit i nechtit) déti.

> Je nezbytné myslet na viastni well-being a odpocinek, aby clovék v zaméstndni profesné
nevyhorel anebo neobétoval prdci rodinné zdzemi...

Jisté prijdete s vlastnimi stereotypy, které je Zadouci borit.

Vzdy je klicové zvazit, do jaké miry utvorit takové programy jako exkluzivni ¢i inklu-
zivni z pohledu zapojeni osob, které se setkaly s riznym druhem znevyhodnéni. Ge-
nderova linie znevyhodnéni je skuteéné jednou z mnoha, jez se navic v praxi rizné
kombinuji a propojuji (viz tzv. vicendsobné znevyhodnéni ¢i diskriminace), takze
napr. vytvoreni skupiny pro Zeny je a miiZe byt zcela relevantni a legitimni. Soucasné
je zapotrebi zvazovat takové moZznosti i pro dalsi osoby, aby nebyly opomenuty.

Samozrejmé zejména v pripadé terapeutické prace ¢i zpracovavani urcitych trau-
matickych zkusenosti (viz trauma-informovany pristup) je zcela legitimni, zddouci,
a dokonce nezbytné vénovat zvySenou pozornost vytvoreni bezpeéného prostredi
pro setkavani ztcastnénych, aby dany program mohl plnit svdj ucel. | proto je
dulezité vénovat prostor tomu, zda dana osoba chce o urcitém tématu hovorit,
¢i nikoliv. Nebo zda o ném chce hovofit pravé béhem urcitého setkani, pripadné
pozdéji. Je dulezité ptat se, zda chce i mentee napft. ,oteviit” néjaké subjektivné
obtizngjsi téma, a soucasn€ ponechat prostor pro vyjadreni souhlasu nebo naopak
odmitnuti (napt.: ,Chcete o tomto tématu (nyni, dnes) hovorit?”).

122



V. Genderové senzitivni mentoring

PRO INFORMACI

Obecné miiZzeme v ramci urcité organizace nebo programu ¢i sluzby odliSovat tri pristupy

(Klepdckovd, Krejci, Cernd, 2020, s. 30-31):

> trauma-informovany pristup - organizace ci osoba si jsou védomy pritomnosti a do-
padu traumatu a cilené voli univerzdlni opatreni k prevenci retraumatizace,

> trauma-citlivy pristup - konkrétnéjsi a uZeji vymezené intervence, jak dand orga-
nizace nebo osoba citlivé pristupuji ve vsech aspektech k moznému traumatu nebo
nepriznivym zkusenostem,

> trauma-specificky pristup - specifickd péce a cilené indikované terapeutické intervence

pro primou péci ¢i lécbu osob s traumatickou zkusenosti.

Toto jsou logicky pfristupy, které do zna¢né miry presahuji moznosti mentoringu,
presto je zapotrebi mit na paméti, Ze mentees mohou mit a mnohdy maji urcité trau-
matické zkusenosti, které je mohou Cinit citlivéjSimi na urcité typy podnétli - a na
psychologické Urovni nelze dost dobre oddélit ,pracovni” od nepracovniho, tedy
soukromého ¢&i osobniho. Mentorujici zpravidla tyto informace nema k dispozici,
pakliZze je mentee sam ¢i sama nesdéli, navzdory tomu je na misté respektujici a cit-
livy pristup zejména tam, kde se v rozhovoru dotkneme, byt nepifimo, i osobnéjsich
témat nebo otazek. Samostatnym tématem pak je, které otazky jiz do mentoringu
nepatfi, ale i to maze byt individualni vzhledem k tomu, co mentee sama ¢i sém
sdili s ohledem na aktualni prozivani.

5. HLAVNI ZASADY A PRINCIPY GENDEROVE
SENZITIVNIHO MENTORINGU

Abychom mobhli o (genderové) senzitivnim mentoringu uvazovat, je tfeba zajistit,
aby byly spIinény tyto predpoklady jeho fungovani - samozi'ejmé nékteré z nich se
naplnuji teprve v pribéhu mentoringového vztahu na zakladé¢ interakce mentora/
mentorky a mentee/ho:

- transparentnost - jasné vymezeni Ucelu a cil( setkadvani, stanoveni si pravidel
spoluprace a témat/zakéazky, kterym se béhem setkavani budou obé strany veé-
novat, jakkoli specifikace ,zakazky” tvofi kontinualni soucast celého procesu
(viz také kapitola 1),

> bezpedi - mentorujici a mentee musi mit kromé jiného moznost spolehnout se
na to, Ze informace, které béhem mentoringu zazni, nebudou nijak ventilovany
ve vztahu k tfetim strandm, Ze zadné konkrétni Gdaje a sd€leni nebudou zpfi-
stupnény napr. zaméstnavateli apod. (i kdyZz mentoringovy program organizuje),
paklize neprobéhne vzajemna domluva a nebude udélen souhlas s takovym
krokem. Budovani bezpeci (komfortu) v mentoringového vztahu je pak dlou-
hodobym ukolem a cilem,

> davéra - predpokladem funkéniho mentoringového vztahu je védomi mentees
(i mentorujicich), ze mohou sdélit cokoliv bez toho, aby byli jakkoliv posuzo-
vani (nerkuli odsuzovani), Ze mentoringové setkani skyta prostor, kde mohou
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otevrené sdélovat svoje pocity, myslenky, reflexe nebo obavy. | toto ,védomi” se
buduje dlouhodobé v pribéhu jednotlivych mentoringovych setkani.

Teprve jsou-li spinény vyse uvedené predpoklady, miZe se rozvinout plné profesi-
onalni a efektivni vztah mezi mentorujici osobou a mentee/m.

NAC SI DAT POZOR V MENTORINGOVE KOMUNIKACI

> Otdzka pro¢ - miZe implikovat prvek obviriovdni (,Proc jste to neresil/a drive...?”).
Radéji volte oteviené otdzky nebo jinou alternativu: ,Z jakého diivodu...? Co vds vedlo
k tomu, Ze...?”

> Reakce ano, ale - v diisledku miiZe zpochybriovat recené, mize podryvat vahu sdéleni
druhé osoby (,Ano, mdte pravdu, ale...”).

> Nadmérné uzivani pozice ja (u mentora ¢i mentorky) - jakkoli je mentoring o sdileni
zkusenéjsimi a profesné starsimi kolegy a kolegynémi, nadmérnd akcentace perspektivy
.JG” miZe vyznit negativné (podprahové: ,Jd jsem to zviddl/a, ale vy ne, tak jste Spatny/
Spatnd...”). Je proto vhodné uvddeét vlastni, individudini zkusenost jako moZnost, nikoli
Jako (a uZ vibec ne jedinou) ,sprdvnou cestu”.

- ,Co byste udélal/a na mém misté?” je otdzka, kterd vyZaduje pri zodpoviddni znacnou
opatrnost, jelikoz maze oklikou vést k udéleni rady. VZdy je potreba reflektovat, Ze
Jsme v jinych situacich, mdme jiné zkusenosti a treby i predstavy o Zivoté a preference.

Pochopitelné je vzdy volbou mentee/ho (i mentora/mentorky), co bude chtit sdé-
lovat, i kdyZ pravé pocity bezpeci a dlivéry by mély byt zarukou otevienosti, a tedy
i urcité katarze spojené s mentoringovym setkanim. Soucasné je zapotrebi mit na
paméti, Ze nékteré souvislosti daného ,tématu” mohou byt nevédomé, mentee
si je nemusi uvédomovat ani je ,vidét”. Dost moZna i v tom muze byt pokrocila
funkce mentorujici osoby, tedy s respektem pojmenovavat to, co neni na prvni ani
druhy pohled patrné, ale presto miZe byt néjak pritomno pri nadhledu na urcitou
situaci, jednani ¢i jeho motivaci. Tzv. tunelové vidéni je ¢astym ddsledkem zaZivani
subjektivné velmi obtiznych, stresovych a zatéZujicich situaci.

Hlavni zdsady genderové senzitivniho mentoringu mdzeme sumarizovat v téchto
bodech ¢i principech (k nékterym z nich se jesté dostaneme déle v textu):
posilovani kompetenci,

orientace na silné stranky (empowerment, tedy zplnomocriovani),
roz8irovani spektra svobodné volby,

nehodnotici pristup,

ptat se a otevirat perspektivy a moznosti spiSe nez nabizet reseni,

aktérsky pristup (opak paternalistického) - kazdy clovék je nejvétsi expert na
vlastni Zivot,

> nepredpokladat, ovérovat si, zda je nase vlastni pochopeni spravné (kotvit,
sumarizovat, parafrazovat - tj. pouzivat techniky aktivniho naslouchant),
neradit,

nebagatelizovat situaci ¢i emoce dané osoby,

> nevyvolavat pocity viny.

22 2 2

v
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0«

ist€ genderového hlediska soucasné tedy plati, ze:

Neexistuje zadné typicky zenské a typicky muzské mysleni a vidéni svéta.

Neexistuji muzské a Zenské prace a cinnosti.

Nejsou Zenské a muzské profese.

Nejsou muzské a Zenské vlastnosti.

Neni Zenské a muzské chovani.

Péce a rodicovstvi neni tkolem (¢ dokonce poslanim) Zen.

Muz neni predisponovan k tomu, aby vystupoval a rozhodoval navenek.

Naprosta vétSina zkusenosti je pristupna vSsem osobam bez ohledu na pohlavi
¢i gender (to znamena, Ze vSichni mdzeme mit zkuSenost s pé¢i nebo verejnym
rozhodovanim, nejsou ¢i nemély by byt vyluéné spojovany s muzi, zenami nebo
jinymi osobami).

- Zena a muZ si mohou byt v mnohém podobnéji nez dva muzi ¢ dvé Zeny. Po-
hlavim podminéné rozdily jsou mensi, nez si mnohdy myslime.

> Gender neni (jen) o Zenach a muzich, jde o nebinarni kategorii (tedy ani opis

genderu do podoby ,muZi a Zeny” ¢i naopak neni ve svém ddsledku spravny,

i kdyZ ho ob¢as vSichni pouzivame - podrobnéji viz predchozi kapitola, kde se

genderu vénujeme detailngji).

(20 200 2 2 N 2

6. ZPLNOMOCNOVANI, (SEBE)DUVERA
A ZRANITELNOST

Centralni Glohu v mentoringu ma empowerment (zplnomocriovani) jako proces
vedouci k ziskani moci ve smyslu moznosti volby, primarné u osob ¢i skupin, jimz
byla tato mozZnost systematicky znemoznovana ¢i omezovana - v naSem pripadé
historicky primarné Zen. Jedna se tedy o proces, ktery vyZzaduje zméeny nejen na
Urovni individualni, nybrz ve svém dulsledku také systémové. V uzsim pojeti em-
powerment predstavuje zpFistupnéni prilezitosti a voleb, které znamenaly pro Zeny
vstup do sféry verejné, nikoli pouze soukromé, ktera s nimi byva tradi¢n€ spojovana
(péce o déti a domécnost).

Empowerment tak zahrnuje jak pomoc ze strany osob, jejichz svobody ¢i prava byly
historicky omezeny, tak pripadné i téch bez této zkusenosti, avSak majicich pristup
ke zdrojtim, jeZ prvni uvedené skupin€ chybi ¢i chybély. Zplnomocriovani tak za-
hrnuje mj. podporu, povzbuzovani, zamérovani se na potencial (rlstu), vyuzivani
pozitivnich vzor(, vlastni mentoring a dalsi formy pomoci, které vedou k tomu, ze
si dané osoby osvojuji nové dovednosti a kompetence svépomoci a nezavislosti -
véetné koncové volby, zda pfijmou, ¢i nepfFijmou urcité Zivotni vyzvy a rozhodnuti
jako dalsi (svobodni) lidé.
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K ZAMYSLENI

Napadlo vds nékdy (zejména osoby, které nejsou rodici), jaké je uvaZovdni o tom, zda ,mit,
& nemit dité”, zda se stdt rodicem, nebo nikoliv, pokud to nebylo vasim jednoznacnym
prdanim &i preferenci? Tedy v situaci urcitych pochyb: ,,Mdm?” nebo ,,Zviddnu to (a budu
dobry rodic)?” Nakonec takové otdzky patrné napadnou vétsinu potencidlnich & nadchd-
zejicich rodicd... Americkd filozofka Laurie Ann Paul prirovndvd toto rozhodovaci dilema
k tomu, zda se stdat upirem, nebo nikoliv (pokud by to bylo mozné). MiiZete se zeptat
dalsich upird, jaké to je, vite, co to zhruba obndsi, ale predem si to stejné nedokdzZete
presné predstavit. Teprve ve chvili, kdy se takovd situace stane realitou, zjistujete, jaké
to opravdu je. Podle autorky jde o transformativni zkusenost, kterd vds navZdy zméni
a kterou nelze dost dobre presné zhodnotit ¢i anticipovat predem.

Autenticita, tedy opravdovost, pod niz mGzZeme zaradit i tzv. princip zranitelnosti
(vulnerability), maze byt i v profesni komunikaci a pripravé vynikajicim a efektivnim
vychozim bodem (za predpokladu pocitl divéry a bezpedi, viz vyse) - tj. reflexe,
uvédoméni si a verbalizace vlastnich silnych stranek, ale také urcitych limitd, na
nichz lze pracovat praveé v dalsim odborném a profesnim rozvoji, s cilem posileni
prislusnych kompetenci.

Kdyz kupfikladu mlady lékar ci Iékarka sdéli, Ze se neciti jisté v urc¢itém zakroku
nebo diagnostické &i 1é¢ebné &innosti, je to informace, na které Ize ,stavét”. Napt.
tim, Ze se bude moci zicastnit daného zadkroku pod vedenim zkusenégjsiho kolegy
nebo kolegyné€, nasledné mit moznost jejich asistence a nakonec ziskad dostatek
zkusenosti a sebevédomi (i sebekritiky) pro vlastni ¢innost vtomto sméru. Ale toto
mUZe platit jen za spInéni nékolika zakladnich predpoklad:

- Komunikace a kultura vztah( v dané organizaci/oddéleni/skupiné apod. je na
takové vysi, Ze uznani vlastnich rezerv (které mame logicky vSichni) nebude
vnimano jako slabost ¢i nedostatek, ale naopak jako projev sebereflexe a snahy
o dalsi osobni rozvoj. Nesmi byt tedy pritomna obava, Ze tato informace bude
Lzneuzita” jako argument proti dané osobé (,Hele, podivej, on/a jesté tohle
neumi...”), ale presné naopak.

> Musi existovat moznosti a ochota tento dalsi rozvoj facilitovat, tj. musi (nebo
méla by byt) pritomna osoba ¢i osoby, které mohou v tomto sméru pomoci -
tfeba i na jiném pracovisti v rdmci stdZe. Musi nebo mél by tedy existovat zdroj
opory pro ziskani/rozvoj danych kompetenci - at uz diagnostickych, 1é¢ebnych,
¢i komunikacnich. Pokud tomu tak neni, zlstava cely proces jaksi neuzavieny
a muze vést k urcité frustraci (,Néco neumim, ke své prdci bych to umét potre-
boval/a, ale neni tu nikdo, kdo by mé to naucil nebo mi v tom pomohl.”).

V Sir§im méritku pak tento pristup umoznuje i vyssi efektivitu v distribuci prace

ze strany vedeni. Ani toto uznani vlastnich limitd vSak nesmi byt zneuzivano jako

divod pro to, aby dany ¢lovék prislusnou praci nedélal. Pokud je to soucasti od-
bornosti daného lékare ¢i Iékarky a ,patii to k jejich praci”, a navic je pfitomna
ochota rozvijet se v tomto sméru, jedna se o idealni situaci. Uréitou ,nadstavbou”
muZe byt i to, Zze vedeni (i tym) ma prehled, kdo co umi Iépe ¢i nejlépe, a téchto

126



V. Genderové senzitivni mentoring

schopnosti pak vyuZziva pro rozvoj méné zkusenych anebo pro konstruktivni volbu,
Ze napfr. dané zakroky budou primarné vykonavat urcité osoby, aby byla zachovana
pozadovana kvalita. To vSak musi byt velmi transparentné a citlivé tematizovano
a komunikovano, a i tak musi byt zachovan urcity prenos know-how. Uchovavani
tohoto know-how jen u nékolika osob a jeho nepredavani dalsim je kratkozraké
a dlouhodobé neudrzitelné. Pravé riziko ,ochrany” vlastni pozice a odbornosti bez
ochoty ke sdileni a mentoringu nas vraci k tomu, pro¢ vlastné vznikla tato prirucka.

Sebereflexe a uznani vlastnich limit v diagnostické ¢i 1é¢ebné (a jiné pracovni)
¢innosti musi slouZit jako vstup pro dalsi rozvoj, a nikoliv byt vnimano (danou
osobou i okolim) jako nedostatek, chyba ¢i neodbornost. Pokud zejména sluzebné
mladi Iékari a Iékarky budou mit obavy otevitené mluvit o tom, ,co jesté neumi”
(aby se to naucili), pak se cely systém jejich rozvoje stava neefektivnim. Protoze
jak mlzeme urcitou osobu rozvijet, kdyz ani presné nevime, co by potrebovala?

PRO ZAMYSLENi

| tato skutecnost miZe mit podstatny genderovy rozmer, protoZe z rady vyzkumi vime
o tom, Ze Zeny jsou castéji vedeny k pochybnosti o sobé samych - coZ sméruje k tomu, Ze
si v radé cinnosti dostatecné neveéri, i kdyz je uz umi - a muzi jsou naopak podporovani
k prijeti aktivniho a neohroZeného postoje, coz miiZe mit paradoxni efekt v tom, Ze vyko-
ndvaji prdci, pro kterou nemaji (dosud) potrebné dovednosti (ale bud'to nevi, nebo si to
nechteji priznat, anebo vnimayji tlak okoli, Ze prizndni této skutecnosti by bylo nahlizeno
jako slabost, a proto k tomu nepristoupi).

Vznikd tak logicky genderovy nesoulad, kdy mnoho Zen nevykondvd to, k emu maji pred-
poklady a co umi. Danou cinnost pak casto vykondvaji muZzi, kteri k tomu predpoklady
a schopnosti treba ani nemaji, ale jsou nevédomky podporovdni v tom, ,aby do toho Sli
a nebdli se” (protoZe jsou to pfece muZi...).

A bud'je tato skutecnost muZzi i Zenami reflektovdna a vede k pocitim frustrace, nespoko-
“

Jenosti, ba dokonce k profesnimu vyhoreni, anebo reflektovdna neni a cely ,,mechanismus
Je pod rouskou nevédomi ddle reprodukovdn.

| v managementu, leadershipu (¢esky vidcovstvi ¢i vedeni) ¢i psychologii prace
je stale vétsi pozornost vénovana otazkadm chyb jako prostredkti rozvoje. Nase
spolecnost je z riiznych ddvodu spojena se (sebe)prezentaci tspéchu a riistu, snad
je to dano i jejim trznim usporadanim a narUstajici medializaci. V kazdém pripadé
i zde plati, Zze kazdy Uspéch, tim spiSe profesni, je lemovan radou dil¢ich nezdart.
A pravé uéenim se z nich, jejich kritickou reflexi a snahou ,délat to 1épe” Ize dospét
k né¢emu, co oznacujeme jako zdar Ci Uspéch. Ale Zadny z vétSich profesnich ¢i
jinych Gspéchl neni a nebyl linearni, snadny a bezprostredni. V pozadi se ¢asto
skryva rada obtizi, pouze neni zvykem o nich oteviené hovofit - tim vSak jen pod-
porujeme mytus (jednostranného) Uspéchu.
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| to je jeden z Ukold pro mentory a mentorky: hovorte nejen o svych vysledcich
a uspésich, ale sdilejte i cesty a nesnaze, které k nim vedly. Pravé z nich se lze
nejlépe ucit.

Z NASICH ROZHOVORU

| béhem rozhovord, které jsme vedli v radmci naseho projektu Kultimed s profesné mla-
dymi lékari a lékarkami, se opakované ukazovala potreba moznosti oteviené hovorit
o diagnostickych a lécebnych pochybdch a chybdch. Prdvé z divodu, aby jim bylo mozné
efektivné predchdzet Ci je bezprostredné resit, a to bez obav, Ze prizndni chyby bude
pouZito proti danému clovéku.

Chyby délame vsichni, lisi se patrné€ nejen jejich rozsah, druh a zavaznost, ale také
jejich reflexe, a predevsim mira jejich verbalizace - a to i z dGvodu, Ze budou pouZity
proti osobé mluvci/ho... Priznani (si) chyby ale neni slabost, naopak!

TIP PRO MENTORUJICi

Moznym indikdtorem toho, Ze by dany clovék potreboval a/nebo uvital radu, pomoc ¢i
systematictéjsi vedeni, je pocit nejistoty. Nejistota miiZe byt voditkem, kam se s mentee/m
spolecné vydat. Avsak ani tento pocit neni univerzdlnim méritkem, spise moznosti. Nekteri
lidé svou osobnostni vybavou ci stylem vychovy inklinuji k dostatecné sebedtivére i tam,
kde to neni na misté. Seberefiexe je vzdy nezbytnd, i ta vSak vyZaduje urcitou schopnost

introspekce a kritického pohledu na sebe sama.

V posledni dobé se hojné objevuje odborna literatura poukazujici na ob¢asné psy-
chopatické sklony nékterych vedoucich pracovnika ¢i pracovnic. V tuzemsku na
tento problém poukazali jiz pfed mnoha lety FrantiSek Koukolik a Jana Drtilova ve
své znamé knize Vzpoura deprivanti. Presto i zde je zapotrebi jisté ,metodologické
opatrnosti” a nepodléhani zjednoduSenym generalizacim a online/popularni psy-
chologii. Vedeni (management, leadership) predstavuje velmi specifickou otazku
a soucasné klade vysoké naroky na osobnost vedoucich pracovnikd a pracovnic,
které neni zahodno zlehcovat a podcenovat.

DULEZITE

Mentoring miZe byt - a podle naseho ndzoru a pojeti také md byt - prostredkem k pro-
sazovdni faktické rovnosti prileZitosti. MiZe byt ale také presnym opakem, pokud védomé
i nereflektované utvrzuje genderové a jiné stereotypy a automatismy. (Sebe)refiexe je tak
v mentoringu nezbytnd, na strané mentees i mentorujicich.

7. DIVERZITA (ROZMANITOST) A INTERSEKCE

V antropologii, a nejen tam, se nékdy rika, Zze pravé skrze rozmanitost projevl
lidi je mozné hledat to, co médme vsichni a viechny spolecné, tzv. antropologické
konstanty - ty se pak zase a znovu projevuji odlisné v rtznych kulturach a ¢astech
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o i

své€ta i s ohledem na osobnostni charakteristiky svych ,nositel(i”. Je to takovy uza-
vireny kruh, v némz bychom se méli snazit nahlizet to, co znamena lidstvi. Prvotni
odlisnost nemusi znamenat ,cizost” (a uz viibec ne nebezpedi), mize jit o odlisné
a kulturné podminéné projevy obdobnych motivd, vlastnosti a chovani.

Odstup od ,toho naseho” a kriticka sebereflexe jsou predpokladem toho, ¢emu
rfikame tolerance a respekt. Tedy Ze ,jinak” (se chovat, oblékat apod.) neznamena
a priori $patné ani ménécenné a Ze to ,nase” i ,jiné” jsou zpravidla stejné hodnotné
a platné.

Béhem rdznych Skoleni a seminarl tykajicich se genderové (a jiné) ne/rovnosti
v mediciné a zdravotnictvi se hodi pouzit nize uvedenou ilustraci, ktera ukazuje
na ,intersekci” (propojeni, paralelni prekryti a riznou miru kombinace) rozli¢nych
charakteristik, které mohou teoreticky i realné€ vést ke znevyhodnéni urcitych osob.
Jedna se o jistou variaci na znamé;jsi priklad ,$éf a sekretarka”. Velmi dobre uka-
zuje, jak propojeni urcitého véku (zjednodusené mladsi a starsi), genderu (Zena
a muz) a profese ¢i role (vedouci a sekretar/ka, zde Iékar/ka a zdravotni sestra/
bratr) vytvari zcela svébytné variace situaci, které jakkoli jsou de facto rovnocenné,
spojujeme si je ve svych myslich - na zaklad€ urcitych spolecenskych vzorct i nasich
zobecnénych zkusenosti - s dalSimi okolnostmi, které je pro nas Cini ve vysledku
rozdilnymi, prekvapivymi a snad az ,nepfirozenymi”. Vysledkem toho muze byt
projekce takového postoje za soucasného znevyhodnéni nékteré ¢i nékterych zi-
¢astnénych osob oproti jinym, které nahlizime neutralné nebo je naopak primo
favorizujeme.

K ZAMYSLENI

Mcdizeme se pokusit ilustrovat propojeni (intersekci) véku a genderu v situaci na fiktivni
ambulanci, kde je pritomen lékar Ci Iékarka a zdravotni sestra ¢i bratr. MiZe zde dojit
k rdznym variacim prdavé na zdkladé jejich genderu a véku.

1. situace: lIékar a zdravotni sestra

V§echny varianty véku a genderu jsou spolecensky prijatelné: mlady lékar - mladd sestra,
mlady lékar - starsi sestra, starsi lékar - mlada sestra, starsi lékar - starsi sestra. VSe nam
Jakoby ddvd ,,smysl” a umime si takové situace predstavit.

2. situace: lékarka a zdravotni bratr

V této situaci, uz se ndm mohou nékteré varianty jevit jako ,divné”. Napr: kombinace
mladé lékarky a starsiho zdravotniho bratra anebo starsi lékarky a mladsiho zdravotniho
bratra. Pokud by nebyli odliseni uniformami, mohlo by dojit i ke zmateni've smyslu: ,Kdo
Je tady viastné lékar(ka)”?
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3. situace: lékar* a zdravotni bratr
Tato situace uz se ndm mdze od zacdtku jevit jako ,postavend na hlavu”. Pro¢ by lékar
meél mit v ambulanci zdravotniho bratra? Ale v opacné situaci (Iékarka - zdravotni sestra)

1

ndm to prijde zcela ,normdini” a viibec bychom se nad tim nepozastavili.

Napadaji vds i jiné situace ci variace z vaseho (Iékarského) Zivota?

V nasich kazdodennich Zivotech se tyto ,osy znevyhodnéni” (pohlavi a gender, vék,
zdravotni stav, etnicita, ndbozensky ¢i jiny ndzor apod.) prolinaji a vytvareji zcela
individualni situace! Nikdo z nas neni jen muz ¢i Zena, jen mlady nebo stary, jen
takovy ¢i onaky... A pravé proto je nezbytny tzv. intersekcionalni pristup (zkracené
nékdy oznacovany jako ,intersekcionalita™), ktery se snaZi pravé tyto specifické
situace kriticky analyzovat, zkoumat a popisovat pravé s ohledem na to, jak se
u réiznych lidi tyto potencialné diskriminacni dGivody kombinuiji.

OTAZKA K ZAMYSLENI

Proc¢ bychom méli usilovat o diverzitu a podporovat ji? Vnimdte rozmanitost lidi ve spo-
lecnosti, ale i v zaméstndni a na vasi pracovni pozici /v tymu jako prinosnou? V cem
konkrétné vidite jeji prinosy?

Nékdy se zapomina i na to, Ze rozmanitost lidi a jeji fizeni (tzv. diversity manage-
ment) maji pozitivni dopady na fungovani spolecnosti a také na aktivni nabouravani
nasich chybnych predstav a nazord na ,ty druhé”. Mnohé vyzkumy totiz ukazuji, Ze
uroven vsech predsudkd klesa, pokud jsme skute¢né v kontaktu s danymi osobami,
které se od nas né€jakym zplsobem ,lisi”. NapF. nase predsudec¢nost vici zastupcim
urcitych etnik je ¢asto vyssi, kdyZ nikoho takového osobné nezname a jen obcas za-
znamename negativni zpravy v médiich. Ale kdyZ s t€mito lidmi skuteéné pracujeme,
Zijeme a zname je, tak i na hlubsi psychologické Grovni si za¢éneme uvédomovat,
7e ,takovi nejsou”. A to je jeden z podstatnych argumentu pro prosazovani inkluze
viech osob. Prosazovani diverzity je projevem prosazovani rovnych pfileziti vSech
lidi. A jist€ bychom nasli i radu dalSich argumentd, proc usilovat o diverzifikovanéjsi
spolec¢nost.

Diverzita je soucasné& praktickym vyjadienim vyrovnani mocenskych sil v ramci
daného socialniho prostredi, organizace, zaméstnavatelského subjektu apod. Sa-
mozi'ejmé bez bliZzs§iho urceni je to spiSe posouzeni ,fasady”, vnéjsiho plsobeni or-
ganizace a jejiho slozeni s ohledem na zastoupeni vybranych spolecenskych skupin
a minorit. V kazdém pripadé se vSak jedna o podstatny nastroj redistribuce moci
z rukou téch, u nichz se dosud a ¢asto nepravem kumulovala, jak na to poukazuje

napr. americka feministka Nancy Fraser ve svych textech.
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8. ETIKA PECE JAKO VYCHODISKO?

Etika péce predstavuje jeden z novéjsich proudt etického mysleni, jenz byvé spo-
jovan predevsim s osobou americké psycholozky Carol Gilligan (¢esky zejména
jeji kniha Jinym hlasem). Péce v tomto pojeti neznamena jen kaZdodenni péci
o urcitou osobu, ale péci jako modalitu vztahovani se ke svétu kolem a ke viem
lidem i tvordim v ném.

Vychézi z univerzélni zkusenosti péce a charakteristické je pro niito, Ze je vztahova
a zamérena na soudasnost (,ted a tady”) ve smyslu ,zaleZeni na” a odpovédnosti
za svét kolem nés. Takovy pristup neni zalozen na utilitaristické motivaci ve smyslu
vlastniho prospéchu a ,vytéZeni” toho, co se nabizi, ale pravé péce jako projevu
zajmu (o druhé). Jejimi centralnimi ,kategoriemi” jsou tedy péée (care) jako ¢innost
a zpUsob vztahovani se (k nékomu ¢i nééemu) a osoby: jednak pecujici/ho a jed-
nak prijemce/prijemkyné péce. Neni vSak jisté tieba pripominat, Zze péce zde neni

chapana paternalisticky jako ,opecovavani”, ale naopak jako projev partnerského
a rovnopravného pristupu.

Nam maze toto prizma etiky péce, které by si jisté zaslouzilo delsi vyklad, poslou-
zit i zcela prakticky. Zkusme se tedy i touto optikou zamyslet nad néasledujicimi
otazkami (blize rozvedené jsou nize), a to nejen v kontextu lékarské péce, ale
i mentoringu, protoze jak uz jsme naznacili na vicero mistech v celé této publikaci,
i péce je nékdy ,genderovana”, tj. podminéna genderem (na strané toho, kdo péci
poskytuje, i na strané toho, kdo péci prijima).

Jedna se jisté o otazky pro dlouhodobou (celoZivotni) reflexi nas vsech:
> Komu pomoc nabizime?

> Jakou pomoc a péci nabizime?

> Kdy, v jaké fazi pomoc nabizime?

> Jak pristupujeme k projeviim emoci u Zen a muzd?

> Jak hodnotime identické projevy chovani, jednani ¢i situace v pripadé Zen
a muzd?

> Jaké role Zendm a muzdm pfrisuzujeme ve spolec¢nosti, v zivoté, v roding, v za-
méstnani?

> Jaky jazyk pouzivdame?

- Jak nahlizime gender ve vztahu ke své profesi (povolani, vhodnost pro vedouci
funkce)?

> Jak pristupujeme ke svym koleglim a kolegynim, pripadné podrizenym a nadfi-

zenym v kontextu genderu?
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K (SEBE)REFLEXI A ZAMYSLENI

Zkusme se zamyslet nad tim, komu, v jakych situacich a v jaké podobé nabizime pomoc -
a nemusi se jednat zdaleka jen o pomoc zdravotnickou a profesiondini, ale i poskytovanou
napr: doma ci jinde.

PoloZme si tyto otdzky:

Komu pomoc nabizime?

Nabizime ji skutecné tomu, kdo ji (nejvice) potrebujete, anebo spise tomu, kdo si myslime,
Ze ji potrebuje? A ptdme se, zda osoba o pomoc stoji, nebo rovnou jedndme? Samozi'ejmé
zde nemdme na mysli stavy bezprostredné ohrozujici zdravi a Zivot.

Jakou pomoc nabizime?

Ptdme se danych osob, o jakou pomoc stoji, v jaké formé apod., anebo prosté predpo-
kldddme a ,jedndme” na zdkladé predbézného posouzeni & dosavadni zkusenosti? Ne
kazdy starsi clovek ma potize s modernimi technologiemi, ne kazdd Zena se strojovou
technikou a ne kaZdy muz je fyzicky silny a manudiné zrucny. TakZe tento typ automatické
pomoci témto lidem se mizZe mijet dcinkem...

Kdy, v jaké fazi pomoc nabizime?
Zjistujeme a ptdme se, nebo automaticky prichdzime s pomoci drive napr. k Zendm nez
k muzam? MdiZe to byt oprdvnéné, ale také presné naopak. Zdaleka ne kazdd Zena je

<u 1

,bezbrannd” a ,krehkd” a potrebuje ochranu, jak se casto stereotypné predpoklddd.

Jak pristupujeme ke klientiim/klientkam i pacientiim/pacientkam?

Neni pohlavi a gender opét zdrojem néjakych nereflektovanych postupti? Nabizime fyzic-
kou pomoc muzim i Zendm stejnou mérou, nebo spise Zendm, protoZe predpokldddme,
Ze jsou fyzicky slabsi (i kdyz to tak byt nemusi). Nenabizime pomoc s domdcnosti castéji
muzim, protoZe predpokldddme, Ze si neumi uklidit, uvarit a vyprat? A nenabizime
vypomoc s pocitacem nebo chytrym mobilnim telefonem vice Zendm, protoZe je skryté
povaZujeme za méné kompetentni'v oblasti prdce s novymi technologiemi?

Jak pristupujeme k projeviim emoci?

Nestdvd se ndhodou, Ze emoce (pldc, obavy, strach) ddvdme moznost vyjddrit spise Zendm,
zatimco u muZzi predpokladdme, Ze se budou projevovat hnévem, ale nikoli napriklad
slzami? Neprispivdme k tomu, Ze muZi casto své emoce skryvaji a maji obavy je projevit?
A nenabizime pohlazeni napr: spise starsim lidem a Zendm, zatimco muZe opomijime?
Hraje zde néjakou roli pohlavi a gender toho, kdo pomoc poskytuje a kdo ji prijimd?

Jak hodnotime identické projevy chovani, jedndni ci situace v pripadé Zen a muzi?
Nejsou opét projevy emoci povaZovdny u Zen za ,normdini”, zatimco u muZzi spise za
zdroj néjaké ,.zmékcilosti“? A kdyZ Zena projevuje emoce, neddvdme ji ndlepku ,hysterky”,
kterd se neumi ovlddat?
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Jak nahlizime gender ve vztahu ke své profesi?

Nesdilime ndhodou ndzor, Ze lékarské obory jsou vhodnéjsi pro muZe, protoZe jsou fy-
zicky lépe disponovani, silni a rozhodni, zatimco Zeny jsou ,labilni a subtilni”, ale zdroveri
komunikativnéjsi, proto je smérujeme neprimo spise do oSetrovatelské péce anebo prdvé
do zdravotnickych obort, které se pro né z téchto divodii ,hodi” (napr: dermatologie
i pediatrie)?

ZAVEREM

Jako potencialnii jiz ,praktikujici” mentofi a mentorky si pamatujte nékolik prostych
pravidel, diky nimz m{zete posilit svoji sebedlvéru a empowerment, tedy zmocnéni
& zplnomocnéni. Casto se setkavame s tim, Ze fada mentord, a mozna jesté ¢astdji
mentorek, nechce prijmout mentorskou roli, protoZe podcenuji svoje dosavadni
zkuSenosti a maji pocit, Ze jeSté nemaji co predavat...

Chyba! Pamatuijte, Ze:

> V lidské komunikaci (i té profesionalni, pomahajici) je opravdu jen mélo véci
skute¢né Spatné. VétSinu sdéleného lze doplnit, dovysvétlit, uvést na spravnou
miru apod.

> Neméjte obavy, mentoringovou komunikaci si Ize osvojit - ale zase jen komuni-
kaci. Jedna se o dovednost, kterou si nelze osvojit teoreticky, ale jen v konkrétnich
situacich.

> TéSte se na to, ¢eho se ve skrytu duse trochu obavate, prekrac¢ovani vlastnich
hranic je zdrojem novych perspektiv, zkuSenosti a vlastniho obohaceni a rozvoje.

> |ste na své profesni cesté o kus dal pred mentee/m? Pak zajisté mate co pre-
davat. UZ jste toho zaZili vic nez on ¢i ona a mUzete se proto o své zkusenosti
a zazitky pod¢lit.

A dovolim si skoncit tradovanym vyrokem Madeleine Albright, ktery je vyzvou i pro
genderové senzitivni mentoring:

,V pekle je zvlastni misto pro Zeny, které nepomdhaji jinym Zendam.”
(“There is a special place in hell for women who don't help other women.”)
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