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STRESZCZENIE

Wstep. Zespdt wypalenia zawodowego jest charakterystyczny dla profesji zwigzanych z niesieniem

pomocy innym, a do tych nalezy zawdd pielegniarki.

Cel pracy. Analiza niektdrych uwarunkowan zespotu wypalenia zawodowesgo u pielegniarek pracuja-

cych w zaktadach podstawowej opieki zdrowotnej, czyli: poczucie braku osiggniec, wyczerpanie emo-

cjonalne, depersonalizacja, sposoby radzenia sobie ze stresem, obcigzenie zmianami zyciowymi, kry-
zys W wartosciowaniu.

Materiat i metody. Badania przeprowadzono wsréd 35 pielegniarek pracujacych w zaktadach pod-

stawowej opieki zdrowotnej (Srednia wieku x = 37,2 + 6,3 roku); 74,2% badanych to mieszkanki wsi. W

celu analizy uwarunkowan zespotu wypalenia zawodowego wykorzystano nastepujace narzedzia: Kwe-

stionariusz Wypalenia Zawodowego MBI, Skale ,Sposoby Radzenia Sobie” (SRS.T), Kwestionariusz Zmian

Zyciowych (KZZ), Kwestionariusz do Badania Kryzysu w Wartosciowaniu (KKW).

Wyniki i wnioski:

1. Badana grupa nie doswiadcza wypalenia zawodowego, poniewaz wystepuje u niej stosunkowo
wysoki poziom poczucia wiasnej wartosci w pracy, sredni poziom wyczerpania emocjonalnego
oraz niski poziom depersonalizadji.

. W sytuacji stresowej osoby badane najczesciej stosujg konstruktywne strategie.

. Osoby badane maja wsparcie spoteczne w utwierdzaniu poczucia wiasnej wartosci.

. Doksztatcanie jest istotnym sposobem podnoszacym poczucie wartosci w badanej grupie.

o~ W N

. Wysoki poziom wyczerpania emocjonalnego moze mie¢ swojg przyczyne w obcigzeniu zmianami
zyciowymi.
Problemy Pielegniarstwa 2008; 16 (3): 273-279
Stowa kluczowe: wypalenie zawodowe, pielegniarka, podstawowa opieka zdrowotna

ABSTRACT

Introduction. The burnout syndrome is characteristic for professions aiming at helping other people.
Nursing is one of them.

Aim: The analysis of some conditions determining the professional burnout syndrome in nurses wor-
king in the primary health care i.e. sense of lack of achievements, emotional exhaustion, depersonaliza-
tion, methods of manasging stress, life changes burden, crisis concerning valuation.

Material and methods: The study was performed among 35 nurses working in the primary health care
(agex =372 +6.3); 74.9% of participants lived in rural area. The following measures were used in order
to analyze conditions determining burnout; the Maslach Burnout Inventory MBI, Social Responsiveness
Scale (SRS.T), The Questionnaire of life changes (KKZ) and KKW.
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Conclusions:

1. The study group didn’t experience burnout for their members presented relatively high level of self-

value in their work, moderate level of emotional exhaustion and low level of depersonalization.

o~ W N

. Participants usually applied constructive strategies in stressful situations.

. Social support plays an important role in sustaining nurse’s self-esteem.

. Constant education was one of the methods increasing self-esteem in the studied group.
. High level of emotional exhaustion may result from life changes burden.

Nursing Topics 2008; 16 (3): 273-279

Key words: burnout, nurse, primary health care

Wstep

Wypalenie kojarzy si¢ z gasnacym ptomieniem, zglisz-
czami, popiolem. Skojarzenie to mozna przenieS¢ na
ludzi, ktérzy ulegli wypaleniu zawodowemu, tak zwanej
chorobie z nadmiernego zaangazowania si¢. Choroba
ta postepuje z dnia na dzief,, z miesigca na miesiac, po-
dobnie jak kropla niezauwazalnie drazy skate.

Proces wypalenia zawodowego (burnout), wedtug
Maslach, jest nieuchronna konsekwencja destrukcji,
ktora zachodzi w psychice os6b nadmiernie eksploatu-
jacych swoje silty w dawaniu siebie innym. Dotyczy on
ludzi, ktérzy wykonuja zawody spoleczne i ustugowe
zarazem, gdzie przedmiotem oddzialywan sa relacje
interpersonalne, polegajace na wymianie emocjonal-
nej, zaangazowaniu. W literaturze anglojezycznej te
grupe zawodow okresla sie¢ mianem Auman service pro-
fessions lub tez w skrdcie helping professions [1, 2]. Do-
prowadza to do pewnego paradoksu, a mianowicie te
same wlasciwosci zawodowe moga by¢ Zrédtem ogrom-
nej satysfakcji i jednoczesnie stac si¢ powodem duzych
obciazen i stresu, a w konsekwencji — rozwoju zespo-
hu wypalenia zawodowego.

Nie ulega watpliwosci, ze zjawisko wypalenia zawo-
dowego pojawia si¢ w pracy pielegniarki. Jest to grupa
zawodowa, ktéra od poczatku znajdowata si¢ w cen-
trum zainteresowan badan nad tym procesem. W Pol-
sce tym problemem zaj¢to si¢ od 1990 roku pod wply-
wem tworczej dyskusji na konferencji w Krakowie. Pol-
skie publikacje na ten temat autorstwa S¢k i jej wspot-
pracownikéw wyjasniaja to zjawisko, wychodzac z dy-
namiki transakcyjnej modelu stresu Lazarusa i Folk-
mana. W podejsciu tym zaktada si¢, ze objawy wypale-
nia wystepuja u oséb pracujacych w warunkach prze-
wlektego stresu spolecznego, ktory jest rozumiany jako
dynamiczna sekwencja powigzanych proceséw interpre-
tacji i wartoSciowania stresorow (ocena pierwotna),
ocena whasnych kompetencji i zasobow (ocena wtor-
na) oraz oceny skutecznosci zmagania si¢ (wlasna ak-
tywno$c¢ zaradcza). Na podstawie tego modelu znawcy
i badacze problemu poszukiwali komponentéw i przy-
czyn wypalenia [3-5]. W tej koncepcji widac, ze me-
chanizm wypalenia zawodowego dziata na zasadzie
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blednego kota przyczyn i skutkéw (symptomy wypale-

nia sa i przyczyna, i skutkiem).

Takie przedstawienie komponentéw wypalenia ma
swoje zrodlo w teorii Maslach [5], okreSlajacej koncep-
cje wielowymiarowego modelu wypalenia, na ktory
sktadaja si¢ powigzane ze soba trzy wymiary. W kaz-
dym z nich pielegniarka przyjmuje pewna postawe
i zachowania:

— emocjonalne i psychofizyczne wyczerpanie — obja-
wia si¢ to bezsilnoScia, brakiem energii, oslabie-
niem, zmeczeniem, drazliwoscia, konfliktowoscia;

— depersonalizacja — przedmiotowe traktowanie dru-
giego cztowieka, cynizm, obojetno$é, rutyna, trak-
towanie pacjenta jako kolejnego przypadku, zmia-
na opieki na nadzoér, unikanie kontaktu;

— obnizona satysfakcja zawodowa — prowadzi do po-
strzegania siebie jako osoby nieefektywnej, niekom-
petentnej, z poczuciem braku osiagniec i sukcesow,
utraty sensu tego, co si¢ robi.

Przejawia si¢ to w rdwniez w pogarszajacym si¢ zdro-
wiu, zwigkszonej absencji, nasilajacych si¢ negatywnych
emocji, konfliktéw. W konsekwencji obniza si¢ jakos¢
$wiadczonych ustug pielegniarskich.

Problem jest tym wigkszy, ze wypalenie zawodowe
pojawia si¢ skrycie, nie jest rozpoznawane przez 0so-
be, ktérej dotyczy, ma charakter chroniczny oraz ze ist-
nieje rézna tolerancja spoleczna na tego typu zacho-
wania — wyraznie jednak odbiorcy uslug nie akcep-
tuja tego.

W rzeczywistoSci zjawisko wypalenia zawodowego
to efekt trudnej sytuacji, w ktérej czynniki Srodowisko-
we maja duze znaczenie. Nie mozna przeceniaé jed-
nych, a bagatelizowa¢ drugich. Wsréd uwarunkowan
tego zespotu na uwage zastuguja [3]:

1. Poczucie braku kontroli, ktdre jest podstawowym
czynnikiem prowadzacym do wyczerpania emocjo-
nalnego. W codziennej pracy wyraza si¢ tym, ze pie-
legniarka ma ograniczony wplyw na powr6t do zdro-
wia i wspolprace z pacjentami. Dodatkowym obcia-
zeniem s3 zmienne decyzyjne lekarskie i admini-
stracyjne. W konsekwencji rodzi to konflikty.

2. Niepewno$¢ zwigzana z wykonywaniem zadan za-
wodowych. Wynika ona z poczucia watpliwosci od-
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nos$nie wlasnych umiej¢tnosci, szczeg6lnie w sytu-

acjach wielu trudnych problemdw.

3. Poczucie niespetnienia oczekiwan. Szczegdlnie wi-
doczne jest w dysproporcji pomigdzy tym, co inwe-
stuja w pacjentéw, a tym, co otrzymuja.

4. Stres pracy zmianowej, wynikajacy gléwnie z zabu-
rzenia rytmu okolodobowego i wymagan statej go-
towosci, wysokiego profesjonalizmu niezaleznie od
pory dnia.

Inne stresory to: konflikty z kolezankami, przeto-
zonymi, brak autonomii, przeciazenie praca, trudno-
Sci organizacyjne i ekonomiczne, specyfika pewnych
specjalnosci, hierarchiczny uktad zaleznoS$ci zawodo-
wej, konieczno$¢ kontaktu z réznymi osobami zaan-
gazowanymi w ten sam problem, niski status zawodo-
wy, niskie zarobki, duze obciazenie psychiczne, zta
wspolpraca z pacjentem i jego rodzing [6]. Cherniss
(za: Noworol), charakteryzujac zesp6t wypalenia za-
wodowego, wymienia wiele symptoméw, ktére maja
odzwierciedlenie w wyzej wymienionych uwarunko-
waniach. W badaniach Pasikowskiego [4] wyodrgbnio-
no kategorie uciazliwosci spostrzeganych pielegniar-
ki. Sa to: wymagania wynikajace ze specyfiki zawodu,
przecigzenia zwigzane z poczuciem odpowiedzialno-
$ci, brak warunkow leczenia, niskie zarobki, niski sta-
tus spoteczny, zta wspdlpraca zespotu leczacego z pa-
cjentem i jego rodzing. W badaniach Plotka i wsp. [7]
wykazano, ze dla ponad potowy pielegniarek pracu-
jacych w domach pomocy spotecznej, czynnikami nad-
miernie obcigzajacymi sa stosunki miedzyludzkie, a
dla okoto 1/3 — niejasno okreslony zakres kompeten-
cji, przeciazenie obowiazkami, ograniczony system wy-
nagrodzen i awansu, bezradnos¢.

Analiza wypalenia zawodowego wsrdd pielegniarek
ma szczegdlne znaczenie w tym czasie, gdy zawod ow
przechodzi transformacje, gdy zmienia si¢ rola pacjen-
ta, pielegniarki. Pielggniarka liczy si¢ na rynku uslug
medycznych, a pacjent przestaje by¢ przedmiotem, staje
si¢ podmiotem wdrazanym do samopielegnacji.

Cel pracy

Celem pracy jest poznanie niektérych uwarunkowan
wypalenia zawodowego u pielegniarek poprzez poszu-
kiwanie odpowiedzi na nast¢pujace pytania:

1. Czy pielegniarki wykazuja znaczny poziom wypale-
nia zawodowego?

2. Czy wypalenia zawodowe wiaze si¢ ze stosowaniem
nieefektywnych sposobéw radzenia sobie ze stre-
sem?

3. Czy wypalenia zawodowe powigzane jest z obciaze-
niem zmianami zyciowymi?

4. Czy zespol wypalenia zawodowego wiaze si¢ ze sta-
nem kryzysu w warto§ciowaniu?

Materiat i metody

Badania przeprowadzono wérdd 35 pielegniarek,
uczestniczek kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie pie-
legniarstwa rodzinnego. Grupa badana to pielggniarki
pracujace w zakladach podstawowej opieki zdrowot-
nej, przede wszystkim na wsi. Srednia wieku badanych
to 37,2 = 6,3 roku, Sredni staz pracy 16,3 roku. Wsréd
badanych 74,2% to mieszkanki wsi, a 25% to miesz-
kanki 15-tysiecznego miasta.

W celu analizy probleméw badawczych wykorzysta-
no nastgpujace narzedzia:

— Kwestionariusz Wypalenia Zawodowego MBI (Ma-
slach Burnout Inventory) w polskiej adaptacji No-
worola i Lacaly [3];

— Skala ,,Sposoby Radzenia Sobie” (SRS.T) Lazaru-
sa i Folkmana w przektadzie Losiaka [8];

— Kwestionariusz Zmian Zyciowych (KZZ) — Recent
Life Changes Questionnaire (RLCQ) Rahe’a —
w polskiej adaptacji Sobolewskiego, Strelaua, Za-
wadzkiego [9];

— Kwestionariusz do Badania Kryzysu w Wartoscio-
waniu (KKW) Olesia [10].

Wyniki

Analizujac poziom wypalenia zawodowego, nalezy
zwréci¢ uwage, ze Srednia warto§¢ maksymalna mozli-
wa do osiagniecia, zgodnie z kluczem w podskali: ,,wy-
czerpanie emocjonalne”, wynosi x = 54, poczucia wila-
snej wartosci w pracy ,,osobiste osiggniecia” (—X = 48,
a depersonalizacji x = 30). Rozktad §rednich wartosci
wynikéw uzyskanych za pomoca kwestionariusza MBI
jest najwyzszy dla skali poczucia wlasnej wartosci
W pracy ,,0sobiste osiggniecia” (SPWW) —x = 358, a
najnizszy w skali depersonalizacji (D) —x = 6. Nato-
miast wyczerpanie emocjonalne (WE ) wystepuje na
poziomie x = 22,8 (ryc. 1).

Z analizy wynikéw w kwestionariuszu SPR.T wynika,
ze pielegniarki stosuja réznorodne i, jak si¢ wydaje, efek-
tywne sposoby radzenia sobie ze stresem (ryc. 2).

NajczeSciej stosowang strategia jest koncentracja na
zadaniu (KNZ), ktdrej srednia wyniku wynosi 16,1 oraz
poszukiwanie wsparcia (PW) ze §rednig 13,2. Natomiast
strategia ,,ucieczka”, ,unikanie” (UU) uzyskata war-
to$¢ §rednia 11,5. W pozostalych strategiach uzyskano
niskie Srednie wartoSci.

Poszukujac uwarunkowan zespotu wypalenia, doko-
nano analizy statystycznej za pomoca wspotczynnika
korelacji R Spearmanna (p < 0,05). Wyniki istotne sta-
tystycznie przedstawia tabela 1.

Wykazano, ze strategia radzenia sobie ze stresem
— modyfikacja dziatania (MD) dodatnio koreluje z po-
szukiwaniem wsparcia (PW) oraz koncentracja na za-
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Rycina 1. Poziom wypalenia zawodowego w badanej grupie (mie-
rzony za pomoca kwestionariusza MBI)

Figure 1. Level of burnout among the investigated group (measu-
red by means of MBI questionnaire)

daniu (KNZ) -r = 0,48 i r = 0,64. Ponadto analiza sta-
tystyczna wykazata dodatnia korelacj¢ pomigdzy skala
poczucia whasnej wartosci w pracy (SPWW) a skala
poszukiwania wsparcia (PW) (r = 0,42, p = 0,03).
Stwierdzono réwniez dodatnia korelacje (r = 0,47,
p = 0,01) pomigdzy zmiennymi WE (w skali MBI),
a liczba zmian zyciowych, obciazenia zyciowego (mie-
rzong za pomocg Kwestionariusza Zmian Zyciowych).
Badana grupa okazala si¢ znaczne obciazona zmiana-
mi zyciowymi. Srednie wartosci wynikéw mierzonych
skala KZZ wynosza 602,2. Wyczerpanie emocjonalne
rowniez zalezy od strategii radzenia sobie ze stresem
— modyfikacja dzialania (MD) r = 0,038, p = 0,04.
Natomiast modyfikacja dziatania (MD) dodatnio ko-

reluje z depersonalizacja (w skali MBI) (r = 0,44, p =
= 0,01). Warto zwrdci¢ uwage na ujemna korelacje (r =
= -0,38, p = 0,024) miedzy doksztatcaniem si¢
a zmienna w podskali R poczucia nierealizowania war-
toéci (w KKW — Kwestionariusz do Badania Kryzysu
Wartos$ciowania). Z analizy wynikéw uzyskanych za
pomoca Kwestionariusza do Badania Kryzysu w War-
toSciowaniu (KKW) wynika, ze badana grupa uzyskata
najwyzsza Srednia warto$¢ — 3,4 w podskali H (trud-
nos$¢ w uporzadkowaniu systemu warto$ci). Natomiast
pozostate srednie wartoSci w podskalach: poczucie nie-
realizowania wartosci (R), dezintegracja wartosciowa-
nia (D), poczucie zagubienia wartoSci, sg na tym sa-
mym poziomie i wynosza okoto 2.

Dyskusja

Zjawisko wypalenia zawodowego (analizowane dla
trzech wymiaréw: wyczerpania emocjonalnego, poczu-
cia wlasnej wartosci w pracy, depersonalizacji) u piele-
gniarek pracujacych w zaktadach podstawowej opieki
zdrowotnej nie wystepuje w duzym nasileniu. Dowo-
dem na poczucie satysfakcji z wykonywanego zawodu
w badanej grupie jest wysoka Srednia wynikéw uzyska-
na dla podskali SPWW. Srednie warto$ci wynikéw w
zakresie wyczerpania emocjonalnego potwierdzaja teze
o kluczowym znaczeniu tego wymiaru dla syndromu
wypalenia. Podwyzszony poziom wyczerpania emocjo-
nalnego (WE) w skali MBI wskazuje na to, ze koszty
emocjonalne w zwiagzku z wykonywaniem zadan po-
nosza same pielggniarki, wypowiadajac czesto swoje
odczucia, na przyktad: ,moja praca sprawia, ze czuj¢

25 -

20:
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10:

; ‘BN

| 5 [

0 | | | | | | |
PW KNZ D AO (6] M MD uu

Rycina 2. Sposoby radzenia sobie ze stresem w badanej grupie; PW — poszukiwanie wsparcia; KNZ — koncentracja na zadaniu;
D — dystansowanie; AO — akceptacja odpowiedzialno$ci; O — odreagowanie; M — mobilizacja; MD — modyfikacja dziatania;

UU — ucieczka-unikanie

Figure 2. Ways of coping with stress among the investigated group; PW — support searching; KNZ — task concentration; D — outdistan-
cing; AO — adaptation of the responsibility; O — stress recovery; M — mobilization; MD — activity modification; UU — avoidance—

escapism
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Tabela 1. Zaleznosci pomiedzy zmiennymi
Table 1. Correlations among the variables

Pary zmiennych

Wspdtczynnik korelacji r—Spearmana

Poziom istotnoSci statystyczne;j

MD i PW 0,48 p =001
MD i KNZ 0,64 p = 0,001
WE i MD 0,38 p =004
SPWW i PW 0,42 p=0,03
WEiKZZ 0,47 p=0,01
DiMD 0,44 p=0.01
RiDOKSZTALCANIE 0,38 p=0,02

si¢ emocjonalnie wyczerpana” lub ,,pod koniec dnia
pracy czuje si¢ wykonczona”. Najwigksze rozproszenie
wynikow wystepuje w skali wyczerpania emocjonalne-
go, co wskazuje na to, ze sg to osoby, ktére w rézny
sposob komunikuja stan wyczerpania emocjonalnego.
Na pewno tagodzaco na te objawy wptywa wysoki po-
ziom poczucia satysfakcji z wykonywanego zawodu
pomimo trudnosci ekonomicznych, organizacyjnych,
zwigzanych z reforma shuzby zdrowia. Natomiast niskie
Srednie wynikow w skali MBI — depersonalizacji (D),
Swiadcza o poprawnym kontakcie pielegniarka—pa-
cjent/podopieczny.

Taki rozktad wynikéw w kwestionariuszu MBI moze
wynikac z tego, ze badana grupa to osoby zamieszkuja-
ce mate miejscowosci, w ktérych szacunek do zawodu,
prestiz sa obecne i gdzie dziata wigksza kontrola spo-
feczna, a depersonalizacja jest nagannie oceniana (wy-
soki poziom kontroli spotecznej). Niski poziom wypa-
lenia zawodowego nalezatoby przypisac stabilnemu $ro-
dowisku matych miast i wsi — badane osoby znajduja
tam silne oparcie w wiezach pokoleniowych. Znalazto
to tez potwierdzenie w dalszej czeSci badania, gdzie
stwierdzono, ze w utwierdzaniu poczucia wlasnej war-
tos$ci ma wsparcie spoteczne. Poza tym grupa ta jest w
mniejszym stopniu narazona na stres zawodowy, gdyz
pracuje w zaktadach podstawowej opieki zdrowotnej,
a zakres samodzielnoSci poczucia kontroli jest wigkszy
niz u pielegniarek pracujacych na zmiany i w szpitalu.

Wyniki oceny poziomu wypalenia zawodowego
w badaniach wtasnych w poszczeg6lnych obszarach zna-
lazly potwierdzenie w analizowanym piSmiennictwie.
W badaniach Ruzyczka i wsp. [11] wykazano, ze osoby
odczuwajace nizszy poziom stresu zawodowego do-
Swiadczaja wyzszej satysfakcji z pracy.

Wyniki badan Noworola wskazuja, ze praca zmia-
nowa jest czynnikiem stresogennym. Natomiast wyso-
ki poziom wypalenia zaobserwowano u pielgegniarek
psychiatrycznych, pediatrycznych, onkologicznych,

a niski poziom u przetozonych i pielegniarek interni-
stycznych [3].

W badanej grupie najczesciej stosowang strategia
byly koncentracja na zadaniu i poszukiwanie wsparcia.
Ta strategia jest konstruktywna i znamienna dla ludzi
dojrzalych, a poszukiwanie wsparcia ma istotne zna-
czenie w fagodzeniu napig¢, frustracji i stresu, tym bar-
dziej w zawodzie, w ktérym interakcja spoteczna pelni
podstawowg funkcje. Natomiast druga strategia uciecz-
ka—unikanie tylko potocznie moze by¢ destrukcyjna i
wyzwala¢ bierno$¢ w odpowiedzi na stres. Czasem jest
konieczna, szczegdlnie w sytuacji wystgpowania uczu-
cia beznadziejnosci, bezsilnoSci wobec zjawiska cierpie-
nia, choroby, §mierci. Uczucia te s3 nieodtacznym ele-
mentem w pracy pielegniarki. Nie analizowano pozo-
stalych stosowanych przez pielggniarki strategii radze-
nia sobie ze stresem, poniewaz §rednie wynikow byly
niskie. Zwraca uwage jedynie niski wynik w strategii
mobilizacji oraz mate rozproszenie wynikow we wszyst-
kich strategiach, co mogloby wskazywa¢ na male umie-
jetnosci obrony przed stresem w grupie procesow za-
radczych skupionych na wlasnej osobie. We wczesniej-
szych badaniach Gawetiwsp. [12] wykazali, ze najczest-
szym sposobem radzenia sobie ze stresem byta koncen-
tracja na zadaniu, analiza problemu oraz poszukiwa-
nie wsparcia. Zostato to potwierdzone réwniez w ba-
daniach Wilczek-Ruzyczka i wsp. [11]. A mianowicie
pielegniarki psychiatryczne czeéciej stosuja styl skon-
centrowany na zadaniu, rzadziej na emocjach. Nato-
miast te, ktore postuguja si¢ stylem skoncentrowanym
na emocjach, czgsciej skarza si¢ na wyzszy poziom stresu
zawodowego [11].

Najistotniejszymi strategiami radzenia sobie ze stre-
sem w badanej grupie okazaly si¢: poszukiwanie wspar-
cia (PW) oraz koncentracja na zadaniu (KNZ), ktore
maja wplyw na modyfikacj¢ dzialania. Natomiast stra-
tegia modyfikacji dzialania ma tez wplyw na poziom
wyczerpania emocjonalnego i depersonalizacji. Stwier-
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dzona zalezno$¢ pomigdzy skala poczucia whasnej war-
tosci w pracy (SPWW) a poszukiwaniem wsparcia (PW),
wskazuje na to, ze uzyskiwanie w pracy osiagni¢¢ (po-
czucie wlasnej wartosci) wiaze si¢ ze wsparciem: infor-
macyjnym, emocjonalnym, instrumentalnym.

Stwierdzona korelacje pomiedzy WE (w skali MBI)
a liczba zmian zyciowych (skala KZZ) pozwala wycig-
gnac wniosek, zZe poziom wyczerpania emocjonalnego
ma swoja przyczyn¢ w obcigzeniu zmianami zyciowy-
mi. Tym bardziej, ze osoby te okazaly si¢ znacznie ob-
cigzone zyciowo.

Stwierdzona korelacj¢ pomiedzy doksztalcaniem si¢
a zmienng w podskali R — poczucia nierealizowania
wartoSci (KKW) pozwala wyciaggnaé wniosek, ze do-
ksztalcanie jest sposobem na podnoszenie poczucia
warto$ci. Moze to by¢ istotne, zwazywszy na fakt, ze
badane to uczestniczki kursu doksztalcajacego.

Podsumowanie

Zaprezentowana praca hie wyczerpuje w catosci tego
zagadnienia, gdyz réznice tkwia nie tylko w wewnetrz-
nej strukturze samego wypalenia, ale takze zaleznoSci
zmiennych istotnych dla wypalenia oraz komponentéw
osobowosciowych.

Rozpoznanie zespolu wypalenia zawodowego mia-
loby charakter tylko informacyjny, gdyby pominaé dzia-
fania profilaktyczno-edukacyjne, majace na celu mini-
malizowanie tego zjawiska. Tym bardziej, ze osoba nie-
wypalona zawodowo ma znaczne wigksza szanse, by da¢
z siebie wigce;.

Warto podkresli¢, ze z badan wynika, Ze jest mozli-
wy obszar oddzialywan profilaktycznych i terapeutycz-
nych, gdyz badane osoby nie stosuja w zmaganiu si¢ ze
stresem tych sposobow zaradczych, ktdre sa skupione
na ,ja”. Obszar ten skierowany jest na nauke umiejet-
nosci radzenia sobie ze stresem.

Uwazam, ze temat ten dla pielggniarek pracujacych
w zakladach podstawowej opieki zdrowotnej powinien
by¢ wyzwaniem i poszukiwaniem odpowiedzi na pyta-
nie, co zrobié, aby unikna¢ wypalenia zawodowego.
Z drugiej strony, rozpoznanie zespotu wypalenia za-
wodowego lub podwyzszenie poziomu ktoregos z jego
symptomow nie jest wytlumaczeniem dla niepowodzen
zawodowych i uzasadnieniem dla braku wrazliwosci
i niskiego poziomu ustug. Jest to bardzo istotne w okre-
sie przemian cywilizacyjnych w dehumanizacji zawo-
déw spotecznych.

W przypadku zespotu wypalenia nie ma na pewno
szybkich i tatwych rozwigzan. Kazde rozwiazanie po-
winno uwzglednia¢ specyfike pracy, sytuacje domowa,
jego indywidualne predyspozycje i preferencje, jak réw-
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niez angazowaé tych, ktérzy decyduja o warunkach
i rozwigzaniach organizacyjnych pracy [13].

A podstawa wielu technik pozwalajacych uniknaé
zespotu wypalenia zawodowego powinno by¢ hasto
,Zwolnij, poruszasz si¢ zbyt szybko™.

Whioski

— Zjawisko wypalenia zawodowego w badanej grupie
nie wystepuje w duzym nasileniu.

— Koszty emocjonalne w zwigzku z wykonywaniem za-
dan ponosza same pielggniarki, co jest widoczne
w podwyzszonym poziomie wyczerpania emocjonal-
nego (WE) w skali MBI.

— Niskie §rednie wynikéw w skali MBI — depersona-
lizacji, Swiadcza o poprawnym kontakcie pielegniar-
ka—-pacjent/podopieczny.

— Badana grupa ma poczucie wlasnej wartosci w pra-
cy, wskazuja na to wysokie wartosci Srednich wyni-
kow skali — poczucia wlasnej wartosci (SPWW)
w stosunku do pozostatych wymiaréw zespotu wy-
palenia zawodowego (depersonalizacji, wyczerpa-
nia emocjonalnego).

— W sytuacji stresowej osoby badane najczesciej sto-
suja konstruktywne strategie, chociaz ponosza kosz-
ty emocjonalne, ktére mogg wynikac¢ z braku umie-
jetnosci radzenia sobie ze stresem.

— Istotne znaczenie w utwierdzaniu poczucia wlasnej
wartosci u oséb badanych ma wsparcie spoteczne.

— Doksztalcanie jest istotnym sposobem podnoszacym
poczucie warto$ci w badanej grupie.

— Wysoki poziom wyczerpania emocjonalnego moze
miec¢ swojg przyczyne w obciazeniu zmianami Zycio-
wymi.
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