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ABSTRAKT

Vychodisko: Pandémia Covid-19 priniesla mnozstvo zmien
v $truktire a nastaveni zdravotnictva, s dopadom na vsetky
zdravotnicke profesie.

Ciele: Cielom tychto opatreni bolo zabezpecit' chod zdravot-
nickej starostlivosti a predist’ jej kolapsu. V naSej §tadii sme
zist'ovali dopad pandémie na vykon profesie fyzioterapeuta.
Subor a metodika: Observacna Stidia vykonana online formou,
dotaznikom vlastnej konstrukcie, ktory obsahoval 22 otazok ty-
kajucich sa dopadu pandémie na vykon povolania. Prieskumu
sa zlcastnilo 134 fyzioterapeutov s priemernou klinickou pra-
xou 11,6 (£ 8,6) rokov. Data boli spracované pomocou pro-
gramu Microsoft Excel2013 a Statistika.

Vysledky: Vplyvom pandemickych opatreni doslo k zmene pra-
covnych pozicii u 40 (29,85 %) fyzioterapeutov. Obmedzenie
vykonu prevadzky uvadzalo 25 (18,66 %) fyzioterapeutov. Co-
vidom sa priamo pri vykone svojej profesie nakazilo 19
(14,18 %) fyzioterapeutov. Zaockovanost’ fyzioterapeutov do-
siahla 69,40 % uroven, pricom korelovala s po¢tom odpraco-
van.ych rokov (Pearson r=0,589047). 84 (62,69 %) responden-
tov uviedlo, Ze pocituje obavu z nakazenia a ma reSpekt pred
infekciou Covid-19.

Zaver: Pandémia Covid-19 mala priamy vplyv na vykon povo-
lania fyzioterapeuta. Zmeny sa tykali pracovného zaradenia,
vytazenosti prevadzky a stavu zaockovanosti fyzioterapeutov.

KPucové slova: Fyzioterapeut Covid-19. Klinicka prax.

ABSTRACT

Background: The Covid-19 pandemic has brought us many
changes in the structure and setting of the healthcare system,
impacting all health professions. The aim of these measures was
to keep healthcare running and prevent it's collapse. In our
study, we investigated the impact of the pandemic on the
practice of the physiotherapy profession.

Methods: The observational study was conducted through an
online, self-constructed questionnaire that contained 22 ques-
tions regarding the impact of the pandemic on the practice of
the profession. 134 physiotherapists with a average clinical ex-
perience of 11.6 (+ 8.6) years participated in the survey. Data
were processed using Microsoft Excel 2013 and Statistics.
Results: 40 (29.85 %) physiotherapists changed their job posi-
tions due to pandemic measures. 25 (18.66 %) physiotherapists
reported limitation of service. 19 (14.18 %) physiotherapists
were infected with Covid directly while practicing their pro-
fession. The vaccination rate of physiotherapists reached
69.40 % level and was correlated with the number of years of
service (Pearson r=0.589047). 84 (62.69 %) of the respondents
reported that they felt fear of infection and had respect for
Covid-19 infection.

Conclusion: The Covid-19 pandemic had a direct impact on the
practice of the profession of physiotherapy. Changes were
related to work assignment, service workload and vaccination
status of physiotherapists.
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UvoD

Pandémia Covid-19 priniesla v oblasti poskyto-
vania zdravotnickych sluzieb nahly dopyt po akut-
nej aj chronickej starostlivosti. Ochorenie svojou si-
lou a velkostou prinutilo fyzioterapeutov reflexne
a rychlo reagovat’. Celili vyzve vytvorit nekontami-
nované terapeutické prostredie, bezpecné pre pa-
cientov aj pre nich samotnych. Pracovna pozicia fy-
zioterapeutov koreSpondovala s lokalnou pande-
mickou situaciou. Mohli ste ich najst’ na mobilnych
testovacich miestach, vstupnych branach pri triazi
pacientov, na rehabilitacnych oddeleniach ¢i pri
16Zku pacienta na kovidovych oddeleniach. Zmeny
sa dotkli aj samotnej liecby — covidova a postkovi-
dova fyzioterapia sa stala neoddelite'nou a podstat-
nou Cast'ou klinickej praxe.

Odporacania pre fyzioterapeutov pri manaz-
mente pacientov s COVID-19 boli celosvetovo pub-
likované zdravotnickymi organizaciami (WHO,
2020) aj ministerstvom zdravotnictva SR (Jendri-
chovsky et al., 2020). Fyzioterapeut zastdva vy-
znamne a nenahraditelné miesto aj na inych, ako
primarne rehabilitatnych oddeleniach. Na oddele-
niach JIS praktizuje techniky cistenia dychacich
ciest u pacientov na plicnej ventilacii, polohuje pa-
cientov s tazkym respiracnym zlyhanim — pouZitie
polohy na bruchu za uc¢elom optimalizacie okysli-
¢ovania plic (Thomas et al., 2020; Jiandani et al.,
2020).

Rekvalifikacia a presun fyzioterapeutov na roz-
Sirené jednotky intenzivnej starostlivosti a prepuste-
nie pacientov do domacej liecby skér ako je
obvykle, dopomohli ku zachovaniu pristupu k ne-
mocni¢nym 16zkam (Haines, 2020). Fyzioterapeuti
sa vyznamne podiel’ali na skrateni doby hospitaliza-
cie (Castro et al., 2013), ako aj na navrateni do funk-
¢ného stavu, s naslednym domacim lie¢enim (Tho-
mas et al., 2020). Aplikovana fyzioterapia zlepSuje
prognézu ochorenia pri stavoch s tazkym priebe-
hom a s pretrvavajucimi nasledkami ochorenia
(Jedrichovsky et al., 2021).
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Nasim ciel'om bolo zistit’ ako pandémia ovplyv-
nila pracu fyzioterapeutov na Slovensku. Jej vplyv
na ich pracovné zaradenie a financné ohodnotenie.
Zaujimal nas ich celkovy pohlad na pandémiu,
etické, profesionalne problémy, ktoré s fiou suviseli,
ale aj emociondlne hladisko astrach zochorenia.
Zaoberali sme sa vytazenostou fyzioterapeutov
z hl'adiska poctu pacientov po skonceni druhej viny,
¢i dochadzalo k zmene diagnéz zmysle post-covid
syndromu.

SUBOR A METODIKA

Observacna Stidia bola vykonana v letnych me-
siacoch jul — august 2021 online dotaznikom, ktory
obsahoval 22 prevazne uzatvorenych otazok.
Otazky boli zamerané na vykon povolania fyziote-
rapeuta, na profesijnl prax a subjektivne hodnotenie
zvladania pracovnych podmienok pocas pandémie
Covid-19. Inkluzivnym kritériom pre zaradenie do
prieskumu bola fyzioterapeutickd prax s trvanim
minimalne rok. Spatnym odoslanim vyplneného do-
taznika, respondenti automaticky vyjadrili stihlas so
spracovanim udajov pre potreby Studie. Navratnost’
dotaznikov bola 136, dva nespiiali podmienky
ucasti na prieskume. Konecny pocet respondentov
bol 134 fyzioterapeutov. Ziskané data boli spraco-
vané deskriptivnou a analytickou Statistikou, pomo-
cou Statistického programu Microsoft Excel 2013
a Statistica.

Vyskumu sa zacastnilo 134 respondentov: 104
zien (77,61 %) a 30 muzov (22,39 %), s priemer-
nym vekom 34,95 + 9,32 rokov. Priemerny pocet
odpracovanych rokov bol 11,6 = 8,6 rokov.

V $tatnych zariadeniach pracovalo 48 (35,82 %)
a v sukromnych 86 (64,18 %) respondentov. Vyso-
koskolské vzdelanie 1. alebo II. stupna alebo rigo-
roézne pokracovanie malo 98 (73,13 %) responden-
tov. Specializaciu v odbore malo 22 (16,41 %) res-
pondentov.

Chi-kvadratovy test nepotvrdil vztah zaockova-
nosti a type pracoviska: X2 (1, N = 134) = 2,0776,
p = 0,14948. Neexistuje rozdiel medzi Statnym
a sutkromnym zariadenim z pohl'adu zaockovanosti
fyzioterapeutov. Chi-kvadratovy test nepotvrdil
vztah ochorenia na Covid -19 a type pracoviska: X2
(1,N=134)=0,0021, p=0,963668. Neexistuje Sta-
tisticky vyznamny rozdiel medzi S§tatnym a sukrom-
nym zariadenim z pohl'adu ochorenia fyzioterapeu-
tov na Covid-19.
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Tabul’ka 1 Charakteristika siboru (n = 134)

Sledované Statne Sukromné
q q R 5 Spolu
parametre zariadenie zariadenie
< , 48 86 134
Pocetnost (35.82 %) (64,18%) | (100 %)
Jeny 35 69 104
(26,12 %) (51,49 %) (77,61 %)
Mugi 13 17 30
(9,70 %) (12,69 %) (22,39 %)
Dosiahnuté vzdelanie:
SZS - rehabi-
lita¢ny pra- 3 N 7 o 100
covnik (2,24 %) (5,22 %) (7,46 %)
VOV —dipl. 15 11 26
fyzioterapeut (11,19 %) (8,21 %) (19,40 %)
Vysokoskol- 11 31 42
ské I. stupenl (8,21 %) (23,13 %) (31,34 %)
Vysokoskol- 15 30 45
ské II. stupeni (11,19 %) (22,39 %) (33,58 %)
Rigordzne 4 7 11
pokraCovanie (2,99 %) (5,22 %) (8,21 %)
Specializacia 13 9 22
v odbore (9,70 %) (6,72 %) (16,41 %)
Pracovna zloZka:
Ambulantna 9 44 53
Cast’ (6,72 %) (32,84 %) (39,55 %)
Lozkova Cast’ 21 6 27
(15,67 %) (4,48 %) (20,15 %)
Kombinacia
ambulantnej a 11 20 31
16zkovej (8,21 %) (14,93 %) (23,13 %)
zlozky
Kupel'né za- 2 8 10
riadenie (1,49 %) (5,97 %) (7,46 %)
Socialne za- 5 2 7
riadenie (3,37 %) (1,49 %) (5,22 %)
Komer¢né za- 0 6 6
riadenie (0 %) (4,48 %) (4,48 %)
Pracovna pozicia:
Veduci fyzio- 5 16 21
terapeut (3,73 %) (11,94 %) (15,67 %)
Fyzioterapeut 43 0 113
(32,09 %) (52,24 %) (84,33 %)

Vykonali sme Pearsonovu koreldciu medzi poc-
tom odpracovanych rokov a zaockovanostou fyzio-
terapeutov. Zistili sme silny korela¢ny vztah (r =
0,589047): ¢im viac odpracovanych rokov odbore,
tym vécsia zaoCkovanost. Vo vekovej kategorii
21 — 30 bolo zaoCkovanych 72,7 % (n:32) fyziote-
rapeutov, vo vekovej kategorii 31 —40: 63,8 %
(n:30), vo vekovej kategorii 41 — 50: 72,5 % (n:40)
a vo vekovych kategoriach nad 51 rokov bola 100%
zaockovanost’. K tomu zodpoveda aj korela¢ny ko-
eficient r = -0,28.
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Tabul’ka 2 Zaradenie fyzioterapeuta pocas pandémie

Tabul’ka 3 Fyzioterapeut v ohrozeni Covid -19

Sledované
parametre

Statne
zariadenie

Sukromné
zariadenie

Spolu

Sledované
parametre

Statne
zariadenie

Stikromné
zariadenie

Spolu

Zmenilo sa vase pracovné zaradenie v suvislosti s pan-

Ochoreli ste na Covid -19?

ste nepracovali

Boli ste v suvislosti so zmenou pracovného zaradenia fi-
nanc¢ne ohodnoteny?

Ano 19 (14,18 %)|16 (11,94 %)|35 (26,12 %)
Nie 42,99 %) | 1(0,75 %) | 53,73 %)
Pracovali ste pocas pandémie ako dobrovolnik na
MOM?

Ano 9 (6,72 %) (23 (17,16 %)[32 (23,88 %)
Nie 39 (29,10 %)|63 (47.01 %) 1020(/3)6'12

Pocas pandémie Vam zamestnavatel’ poskytol....

Dostato¢né mnoz-
stvo kvalitnych,

23 (17,16 %)

27 (20,15 %)

50 (37,31 %)

ochrannych po-

mocok

Dostato¢né mnoz- o 21 o
stvo pomdcok 14 (10,45 %) (15,67 %) 35 (26,12 %)

MnozZstvo a kva-

ste nepracovali

lita ochrannych 9

pomocok ne{)ola (6,72 %) 22 (16,41 %)31 (23,13 %)
dostatocna

Ochranné po-

mocky somsiza- | 2 (1,49 %) | 7(5,22%) | 9 (6,72 %)
bezpedoval sam.

Pocas pandémie 0(0%) | 9(6,72%) | 9(6,72 %)

V tabul’ke 2 uvadzame odpovede na otazky ty-
kajice sa zmien pracovného zaradenia poc¢as pandé-

mie€.
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démiou? Ano 16 (11,94 %) [ 29 (21,64 %) | 45 (33,58 %)

Ano 23 (17,16 %)[17 (12,68 %)[40 (29,85 %) Nie 32 (23,88 %) | 57 (42,54 %) | 89 (66,42 %)

Nie 25 (18,66 %)|60 (44,78 %)|85 (63,43 %) INakazili ste sa v praci?

Pocas pandémie Ano 12(8.96 %) | 7(522%) |19 (14,18 %)

0(0° 9 (6,72 %) | 9 (6,72 % 2 2 2

som nepracoval (0 %) (6,72%) | 9(6,72 %) Nie 42,99 %) | 14 (10,45 %) | 18 (13,43 %)

S pracovnym preradenim ste.... Neviem 0 (0 %) 8 (5,97 %) 8 (5,97 %)

Suhlasili 16 (11,94 %)| 8 (5,97 %) |24 (17,91 %) Neochorel

Nesuhlasili 0 (0 %) 2 (1,49 %) | 2 (1,49 %) som 32(23,88%) | 57(42,54 %) | 89 (66,42 %)

Nesuhlasili, ale Ak ste sa nakazili v praci, bola Vam zamestnavatel'om|

napriek tomu ste 7(5,22%) | 7(5,22 %) (14 (10,45 %) uznana choroba z povolania?

ho respektovali Ano 53,73 %) 8 (5,97 %) 13 (9,70 %)

I(;I:I:);h ste prera- 25 (18,66 %)|60 (44,78 %)(85 (63,43 %) Ele — 11 (8,21 %) 21 (15,67) | 32 (23,88 %)
eochore

Nepracovali ste 0 (0 %) 9 (6,72 %) | 9 (6,72 %) som 32(23,88 %) | 57(42,54 %) | 89 (66,42 %)

Pocas pandémie ste boli preradeny na... IAK ste sa v praci nakazili, boli ste zamestnavatelom fi-

Covid vstupny fil- nanéne odskodneny?

ter (tridZ pacien- 8 (5,97 %) | 53,73 %) |13 (9,70 %) Ano 32,24 %) 32,24 %) 6 (4,48 %)

tov) Nie 13 (9,70 %) | 26 (19,40 %) | 39 (29,10 %)

Testovanie 4 (2,99 %) | 8(5,97 %) |12 (8,96 %) Neochorel

Covid oddelenie 8(5,97 %) | 2 (1,49 %) |10 (7,46 %) som 32(23,88%) | 57(42,54 %) | 89 (66,42 %)

OsetroYatel§ka 3(224%) | 2(1.49%) | 53,73 %) St,e zaoCkovany?

starostlivost Ano 37 (27,61 %) | 56 (41,79 %) | 93 (69,40 %)

I;:r?;h ste prera- |5 ¢ (18,66 %)[60 (44,78 %)[85 (63,43 %) Nie 11 (8,21 %) | 30 (22,39 %) | 41 (30,60 %)

Pocas pandémie 000%) | 9(672%) | 9(6,72%) Takmer tretina fyzioterapeutov (n = 40;

29,85 %) bola preradena zo svojej stalej pracovne;j
pozicie, pricom 24 (17,91 %) fyzioterapeutov sa
touto zmenou suhlasilo a 14 (10,45 %) tato zmenu
reSpektovalo. Zavriet’ svoju prevadzku pocas akut-
nej fazy pandémie bolo natenych 9 (6,72 %) fyzio-
terapeutov pracujucich v sukromnej sfére.

V tabul’ke 3 sme zhodnotili dopad pandémie na
zdravotny stav fyzioterapeutov.

Tretina fyzioterapeutov zucastnenych v nasom
prieskume (n = 45; 33,58 %) ochorela na koronavi-
rusovu infekciu Covid-19, pricom 19 (14,18 %)
z nich sa nakazilo priamo na pracovisku. Zaockova-
nost’ fyzioterapeutov v Case zberu udajov bola

69,40 %.

Chi-kvadratovy test nepotvrdil vzt'ah pohlavia
a zaoCkovanosti fyzioterapeutov: X2 (1, N=134) =
0,9604, p = 0,327088. Neexistuje signifikantny roz-
diel medzi pohlavim v zavislosti od miery zaocko-
vanosti fyzioterapeutov.

Chi-kvadratovy test nepotvrdil vztah pohlavia
a ochorenia fyzioterapeutov na Covid-19: X2 (1, N
=134)=0.1649, p=0,684695. Neexistuje zavislost’
ochorenia na Covid-19 od pohlavia fyzioterapeu-

tov.
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Tabul’ka 4 Organizacia prace

Tabul’ka 5 Obava fyzioterapeutov z nakazy Covid 19

Sledované Statne [Stikromné Spolu Odpoved 0 N P Spolu
parametre zariadenie |zariadenie i ; " Tk
Po uvol’'neni opatreni sa Vam zmenila klientela z hl’a- 1o, m'flm stale a V,e °
diska diagnéz? obavy, Ze sa nakazim pri 3 3 3 6
Ano, mame viac pa- kontakte s (4,48%)
cient’ov s respiraélr)lymi 17 33 50 pacientom/klientom
0, V) 0
diagndzami (12,69 %) |(24,63 %) | (37,31 %) Ano, obavam sa, ale je to
Nie, klientela ostala 31 53 84 skor v tirovni 57 2% 24 78
nezmenena (23,13 %) (39,55 %) | (62,69 %) prirodzeného respektu (58,21%)
Po pandémii som bol 0 0 0 voc¢i Covid-19
nuteny pracovau €in- | g oy | (g oz (0 %) Nie, som ockovang/4, 24
nostukongit . 24 0 8
: - 5 . < : neobavam sa (17,91%)
Zmenila sa Vam vytaZenost’ z hPadiska po¢tu pacien-
tov/klientov? Nie, neobavam sa,
Ano mame prudky na- 7 19 26 dodrziavanim 16
raz pacientov (5,22 %) [(14,18 %) |(19.40 %) protipandemickych 9 7 (11,94%)
Nie, pracujeme v rov- 31 57 7 opatreni sa citim 2270
i dostatoéne chranena/y
z}akom rezime na 100 (23,13 %) | (38,81 %) |(54,48 %) y .
0. .
Ejie, ;;’ralvcujerlse na 75 3 9 17 Neviem 4 0 0 (2,96%)
% vytazenosti praco- N N 0 . . .
viska. (5,97 %) | (6,72 %) [(12,69 %) Nle, r}e(?bavam sa, mam 0 1 1 1(0,75%)
1munitu:
Nie, pracujeme na 50
% vytazenosti praco- 2 o > o ’ o Nemam strach z
viska. (1,49%) | (3.37%) | (5.22%) ochorenia nakol’ko sa
(I)\Iie, p,ravcujem.e na 25 0 1 1 sna21jm . . 1 1 0 a 520% )
A') vytazenosti praco- (0 %) 0,75%) | (0,75 %) udrziavat’ imunitu v top
viska. forme:
Absolvovali ste Specidlne kurzy respiracnej/pohybovej Covid - 191 )
pre Covid pacientov? ovid - 15 je umelo
Ano 10 ] 13 vytvoreny projekt, pre_to 0 3 0 3(2,24%)
(7146 %) | (5.97%) |(13.43 %) sa neobavam nakazenia:
Nie 38 78 116 134
(28,36 %) | (5821 %) | (86,57 %) Spolu 93 1 A4l 1A (100%)

V tabul’ke 4 sme zhodnotili dopad pandémie na
chod prevadzok a zariadeni poskytujucich fyziote-
rapeutické sluzby.

Na zmenu klientely a protipandemické opatrenia
reagovali viaceré rehabilitacné zariadenia: 37 % re-
gistruje vyrazni zmenu v type diagnéz. ZniZenie
vytazenosti pracoviska uviedlo spolu 25 (18,66 %)
fyzioterapeutov. Ziaden fyzioterapeut pracujuci
v sukromnom ¢i §tatnom zariadeni nebol niteny vy-
kon svojho povolania ukoncit’. Spolu 18 (13,43 %)
fyzioterapeutov sa reprofilovalo v ramci svojej od-
bornosti na Specialistov terapie kovidovych a po-
stkovidovych pacientov.

Vnimanie koronavirusovej infekcie fyzioterape-
utmi je zaznamenany v tabulke €. 5.

Ockovani fyzioterapeuti a fyzioterapeuti po pre-
konani koronavirusovej infekcie vyjadrili obavu
z nakazenia areSpekt pred ochorenim v odpove-
diach 1-4. 24 (17,91 %) fyzioterapeutov po zaocko-
vani nepocituju strach z nékazy. Fyzioterapeuti,
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Legenda: O — o¢kovani, N — neockovani, P — prekonani

ktori ochorenie prekonali a zaroven s ockovani, sa
citia dodrziavanim protipandemickych opatreni
dostato¢ne chraneni: odpoved’ ¢. 4 (n=9; 6,72 %).
Uznat’ Covid-19 za pandémiu, ktora by mala vyvo-
lat’ prirodzené obavy znakazenia, odmietali 3
(2,24 %) fyzioterapeuti.

DISKUSIA

V stucasnosti fyzioterapeuti Celia ochoreniu CO-
VID-19, a to nie len z pohl'adu vlastnej osobnej
ochrany, ale aj z pohl'adu udrzania kvality poskyto-
vanych fyzioterapeutickych sluzieb. Pracovné zara-
denie fyzioterapeutov reflektovalo na akutne perso-
nalne potreby nemocni¢nych zariadeni. Takmer tre-
tina nami sledovanych fyzioterapeutov (n:40;
29,85 %) bola pocas akutnej fazy pandémie prera-
dend zo svojej stalej pracovnej pozicie. 32
(23,88 %) fyzioterapeutov sa zicastnilo na testovani
obyvatel'stva. Personalne pozicie boli reakéne me-
nené vo viacerych dotknutych krajinach po celom
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svete (Carda et al., 2020; Boldrini et al., 2020). Fy-
zioterapeuti si uvedomujui zavaznost’ pandémie, co
koresponduje s ich pristupom k ockovaniu: n:93,
69,40 % zaockovanych fyzioterapeutov. Suhlas
alebo respektovanie s doCasnou zmenou pracov-
ného zaradenia vyjadrilo 95 % (n:38) z celkového
poctu preradenych fyzioterapeutov (n:40, 100 % -
preradeni fyzioterapeuti). Kvalifikacné kurzy kovi-
dovej a postkovidovej terapie absolvovalo 18
(13,43 %) fyzioterapeutov.

Pandémia Covid-19 priniesla nové diagnozy od-
rdzajuce zavaznost’ infekcie. Zmeny diagnoz, pre-
vazne respirac¢nych, hlasilo 50 (37,31 %) opytanych
fyzioterapeutov. ZvySenie poctu pacientov udavalo
26 (19,40%) fyzioterapeutov. Naopak zniZzenie vy-
tazenosti prevadzky na 75 % vykonu udavalo 17
(12,69 %) fyzioterapeutov ana 50 % vykonu 7
(5,22 %) fyzioterapeutov. Pocas akutnej fazy prvej
a druhej viny pandémie Covid-19 nepracovalo 9
(6,72%) fyzioterapeutov, vsetci pracujuci v suk-
romnom fyzioterapeutickom zariadeni. Ziaden fyzi-
oterapeut z naSho stiboru po ustupe pandémie neu-
kon¢il svoju klinick prax. Negrinit et al. (2020)
uvadzajl, ze zastavenie prijmov novych pacientov
na rehabilitatné oddelenia, predCasné prepustenia
a znizenie fyzioterapeutickych ukonov sa v 10 sle-
dovanych krajinach dotklo az 194 800 hospitalizo-
vanych pacientov. Ambulantne vykony boli v prie-
mere znizené na 87 % a tykali sa 318 000 pacientov
osetrovanych denne. Celkovo sa tieto restrikéné
zmeny dotkli 1,3 — 2,2 miliéonov pacientov v Talian-
sku, Spanielsku, USA a Anglicku.

Pandémia vyvolava medzi fyzioterapeutmi pri-
rodzeny strach a reSpekt, ¢o mdze viest’ k stavom
uzkosti az depresie. Az 84 (62,69 %) respondentov
uviedlo, ze pocituje obavu z nakazenia a ma reSpekt
pred infekciou Covid-19. Dalsich 24 (17,91 %)
strach nepocituje, pretoze sa dali zaockovat’ proti-
virusovou vakcinou. Nie vsetci zaockovani fyziote-
rapeuti sa vSak uplne zbavili strachu z nakazenia: 55
(46,59 %) zaockovanych respondentov pocituje
strach, ¢i reSpekt pred infekciou. Strach, inavu, z-
kost’ a depresiu z vykonu zdravotnickeho povolania
fyzioterapeutov pocas pandémie potvrdili viaceré
Stadie (Braquehais et al., 2020; Chen et al., 2020;
Blanco-Donoso et al, 2020). Vyas a Sheth (2021) vo
svojej Studii sledovali casnost’ vyskytu obavy z na-
kazenia sa od pacientov u 52 fyzioterapeutov. Z vy-
sledkov vyplyva, ze strach z nakazenia pocitovali:
vzdy 14 (26,9 %), niekedy viac 19 (36,5 %), nie-
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kedy menej 11 (21,1 %), zanedbatel'ne 4 (7,7 %)
a nikdy tiez 4 (7,7 %) fyzioterapeutov.

ZAVER

Pandémia Covid-19 spdsobila zmeny v pracov-
nej pozicii fyzioterapeutov. Narast kovidovych
a postkovidovych pacientov si vyziadal ich zastupe-
nie v prvych kontaktnych liniach, v novozriadenych
kovidovych oddeleniach, testovacich zariadeniach.
Fyzioterapeuti si zvySovali odbornost’ absolvova-
nim Speciadlnych respiracnych a pohybovych kurzov
zameranych pre terapiu kovidovych pacientov. Fy-
zioterapeuti pristupuju  k pandémii s reSpektom,
pred Sirenim infekcie chrania pacienta aj seba. Od-
portcania pre limitaciu rizik nakazenia koronaviru-
som s zamerané na pouZzivanie kvalitnych ochran-
nych prostriedkov; zniZenie poctu pacientov a tera-
peutov nachadzajucich sa stcasne v rovnakom
priestore; vyuzivanie telekomunikacnych prostried-
kov na konzultacie a vedenie terapii online formou
(Alpalhao et al., 2020).
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