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Wprowadzenie. Uciazliwos¢ pracy, ktora przektada sie na obciazenie,
zalezy w gtéwnej mierze od warunkéw pracy, ale réwniez od wymaganego
wysitku fizycznego, psychonerwowego, umystowego oraz monotonii.
Cel pracy. Ocena poziomu obcigzenia psychicznego i wypalenia
zawodowego u pielegniarek pracujacych w réznych specjalnosciach.
Materiat i Metody. Badania przeprowadzono wsrod 156 pielegniarek,
pracujacych w réznych oddziatach: internistycznym, intensywnej
terapii, chirurgii oraz w Podstawowej Opiece Zdrowotnej (POZ). Do
realizacji celu pracy zastosowano metode sondazu diagnostycznego,
wykorzystujac kwestionariusze: MBI oraz polska wersje Meistera.
Wyniki. Najwieksze obcigzenie w pracy zwigzane jest gtéwnie z: presja
czasu, wysoka odpowiedzialnos¢, problemami, konfliktami i dtugotrwatym
obcigzeniem. Badane grupy réznia sig istotnie pod wzgledem przeciazenia
(p=0,03), monotonii (p=0,02), ale nie pod wzgledem nieswoistego
czynnika (p=0,43). We wszystkich badanych grupach uzyskano drugi
stopien obciagzenia psychicznego w zakresie przecigzenia. Grupy nie réznity
sie w zakresie poziomu osobistych osiagniec, wyczerpania emocjonalnego
oraz depersonalizacji. Obciazenie psychiczne jest zwigzane dodatnio
z wyczerpaniem emocjonalnym i depersonalizacjg. Poczucie osobistych
osiggniec istotnie ujemnie korelowato tylko z monotonia (p<0,05). Ponad
to zaobserwowano dodatni zwigzek migdzy wyksztatceniema poczuciem
osobistych osiagnie¢ (p=0,045) oraz ujemny zwigzek pomiedzy iloscig
dodatkowych kurséw a poziom wyczerpania emocjonalnego (p=0,038).
Natomiast poziom monotonii malat wraz ze wzrostem dtugosci ogdlnego
stazu pracy oraz stazu pracy w obecnym miejscu (p=0,01 i p=0,03).
Dodatkowo staz pracy w obecnym miejscu wptywat na wzrost poziomu
przeciazenia (p=0,04).

Whioski. Przecigzenie i monotonia jest czynnikiem réznicujgcym miejsce
pracy pielegniarek. Staz pracy w danym miejscu wptywa nieznacznie na
wystepowanie przecigzenia i obnizenie poziomu monotonii. Obcigzenie
psychiczne wptywa na wyczerpanie emocjonalne i depersonalizacje.
Poziom wyksztatcenia oraz podnoszenie kwalifikacji jest czynnikiem
wptywajacym pozytywnie na poczucie osiggnie¢ osobistych oraz
wyczerpanie emocjonalne.

Stowa kluczowe: obcigzenie w pracy, wypalenie zawodowe, pielegniarki,
kwestionariusz Meistera

Introduction. The burden of work and resultant strain are determined
by working conditions and modulated by the levels of required physical,
psycho-neural and intellectual effort, and monotony of work.

Aim. The assessment of the level of mental strain and occupational
burnout in nurses of various specialties.

Material & Methods. The study included 156 nurses, working at the
wards of internal medicine, surgery, at intensive care units and in primary
healthcare. A diagnostic survey with the MBI questionnaire and Polish
adaptation of the Meister questionnaire was conducted.

Results. The greatest occupational strain was associated with time
pressure, great responsibility, problems and conflicts, and long-lasting
load. The studied groups differed in terms of overload (p=0.03), and
monotony (p=0.02), but not in non-specific factor (p=0.43). All the
groups represented the second degree of psychological strain associated
with work overload, did not differ in terms of personal accomplishment,
emotional exhaustion, and depersonalization. Psychological strain
correlated positively with emotional exhaustion and depersonalization.
Personal accomplishment was correlated inversely solely with monotony
(p<0.05). We observed a positive correlation between the educational
level and personal accomplishment (p=0.045), and negative correlation
between the number of additional training courses and the level of
emotional exhaustion (p=0.038). The level of monotony decreased
proportionally to the duration of employment and employment at
a current workplace (p=0.01 and p=0.03, respectively). Longer duration
of employmentata current workplace was also associated with a higher
level of work overload (p=0.04).

Conclusions. Overload and monotony experienced by nurses differ
depending on their workplace. The duration of employment at
a workplace shows weak association with the presence of overload
and a lower level of monotony. Psychological strain is reflected by
emotional exhaustion and depersonalization. Higher educational levels
and participation in postgraduate education exert positive effects on
personal accomplishment and emotional exhaustion.

Key words: work overload, occupational burnout, nurses, Meister
questionnaire
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Wprowadzenie

Ucigzliwos$¢ pracy, ktora przeklada sie na obcig-
zenie, zalezy w gtéwnej mierze od warunkéw pracy,
ale réwniez od wymaganego wysitku fizycznego,
psychonerwowego, umystowego oraz monotonii
[1-3]. Waznym elementem obcigzenia praca jest
obcigzenie psychiczne. Z analizy piSmiennictwa
wynika, ze istotny problem w badaniu tego zjawiska
jest zwigzany z brakiem jednoznacznej definicji tego
zjawiska oraz braku narzedzi do jego oceny. Pewnego
rodzaju definicj¢ pojecia obcigzenia psychicznego
praca mozna znalez¢ w normie ISO 10075 ,,Zasady
ergonomii dotyczace obcigzenia psychicznego pracy”.
Na jej podstawie mozna wnioskowaé, ze obcigzenie
psychiczne praca jest tozsame z pojeciem strainu (work
strain) iw zwigzku z tym oznacza reakcje pracownika
na oddziatywanie wielu czynnikéw zwigzanych ze
srodowiskiem pracy [4].

Nie ma watpliwosci, ze Srodowisku w pracy
pielegniarki jest wiele czynnikéw, ktore sg Zrodlem
stresu i wplywaja na poziom obcigzenia psychicznego
i wypalenia zawodowego. Rozpoznanie tego proble-
mu i jego analiza jest mozliwa dzigki wykorzystaniu
réznych skal [3]. Jedng z nich jest standaryzowany
kwestionariusz Meistera, ktory stuzy do subiektywnej
oceny wplywu aktywnosci zawodowej na psychike
pracownika, w kategorii przecigzenia, monotonii oraz
czynnikow niespecyficznych (niespecyficzna reakcja
na stres) [5].

Cel pracy

Ocena poziomu obcigzenia psychicznego i wypale-
nia zawodowego u pielegniarek pracujgcych w réznych
specjalnosciach. Na podstawie tak sformutowanego
celu wyloniono nastepujace problemy badawcze:

1. Czy praca pielegniarek w réznych specjalnosciach
(oddziatach) ma wptyw na poziom obcigzenia
psychicznego i wypalenia zawodowego?

2. Czy istnieje zwigzek pomiedzy obcigzeniem psy-
chicznym i wypaleniem w badanej grupie?

3. Czy istnieje zwigzek pomiedzy wyksztalceniem
badanych, podejmowanym ksztalceniem pody-
plomowym a poziomem obcigzenia psychicznego
i wypalenia zawodowego?

4. Czy ogdlny staz pracy w zawodzie oraz staz pra-
cy na danym oddziale sg zwigzane z poziomem
obcigzenia psychicznego i wypalenia zawodowe-
go?

Materiat i metoda

Badania przeprowadzono w 2013 roku w zakta-
dach opieki zdrowotnej na terenie Krakowa, w oparciu
o zgode Komisji Bioetycznej dziatajacej przy Krakow-
skiej Akademii im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego

(Uchwata 2/2013). W badaniach wzieto udziat
156 respondentdw, pielegniarek w Sredniej wieku
43,11£7,16 lat (min. 22 lat, a max. 59 lat). Najlicz-
niejsza grupa stanowily respondentki pracujace na
oddziale internistycznym 88 0séb (56,4%). Pozostate
pracowaly w intensywnej terapii albo na chirurgii po
27 0s6b (17,3%) nakazdym oddziale. Najmniejliczna
grupa, bo 14-osobowa (9%) stanowily pielegniarki
pracujace Podstawowej Opiece Zdrowotnej (POZ).
Tereny wiejskie zamieszkiwato 76 oséb (48,7% ba-
danych), miasta do 35 tys. mieszkancéw 41 (26,3%),
amiasta powyzej 35 tys. mieszkancow 39 (25% re-
spondentéw). Wyksztalcenie $rednie pielegniarskie
deklarowato 102 (65,4%) oséb, licencjat pielegniar-
stwa—39 (25%), licencjat inny — 15 (9,6%).

Do realizacji celu pracy zastosowano metode
sondazu diagnostycznego, wykorzystujac do oceny
wypalenia zawodowego kwestionariusz MBI [6],
a do oceny obcigzenia psychicznego polska wersje
kwestionariusza Meistera w adaptacji D¢bska G.
iwsp. [7]. Polska wersja pod wzgledem wtasciwosci
psychometrycznych spelnia kryteria trafnego i rze-
telnego narzedzia. Wspétczynnik o. Cronbacha dla
wyniku ogélnego wynosit 0,83. Zgodnie z ta metoda
oceniano trzy wymiary obcigzenia psychicznego:
przeciazenia, monotonii (jednostajnego obcigzenia)
iobcigzenia niespecyficznego. Stopien obcigzenia oce-
niono zgodnie z kluczem wg Hladky [ 5], dokonujac na
tej podstawie klasyfikacji do jednego z trzech stopni.
Do kryterium nadmiernego obciazenia psychicznego
zwigzanego praca zalicza si¢ trzeci stopien.

Kwestionariusz Wypalenia Zawodowego MBI
(Maslach Burnout Inventory) sktada si¢ z 22 pozycji
testowych oceniajacych czestosé wystepowania od-
czué u badanych w skali od O do 6. Okreslone pytania
tworzg podskale: emocjonalne wyczerpanie, deperso-
nalizacje, poczucie osobistych osiagniec. Rzetelnosé
i trafnos¢ tego narzedzia potwierdzona w badaniach
polskich (o Cronbacha powyzej 0,7) [6].

Do oceny danych demograficznych i niektérych
wybranych zmiennych zastosowano autorski kwestio-
nariusz ankiety. Przy ocenie réznic miedzy grupami
wykorzystano wartosci $rednie. Natomiast wartosci
mediany uzywano jako skali szacunkowej do poréw-
nan z wynikami innych badan, ktére byty znormali-
zowane w badaniach Meistera, a pozniej Zidkowej Z.
[8,9]. W pracy zastosowano analiz¢ statystyczng
testem Kruskala-Wallisa dla préb niezaleznych oraz
nieparametrycznym testem korelacji Spearmana.
Natomiast analiz¢ poréwnan wielokrotnych przepro-
wadzono serig testow U Manna-Whitneya. Wyniki
badan, opracowane i poddane analizie statystycznej,
zostaly zestawione i przedstawione w formie tabela-
ryczne;j.
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Wyniki

Najwieksze obcigzenie w pracy zwigzane jest gtow-
nie ze zmiennymi: presja czasu, odpowiedzialnos¢

(tab. I).

Badane pielegniarki uznaty réwniez, ze ich praca
jest na tyle wyczerpujaca psychicznie, iz nie mozna

W grupie pielegniarek pracujacych w POZ pomimo
zainteresowania i satysfakcji w pracy obserwuje si¢
monotonie, rozumiang jako ,, ...trudno$¢ skupienia
si¢, utrzymania gotowosci do wykonania zadania,
poniewaz przez dtuzszy czas nie dzieje si¢ waznego
ani nowego...” (tab. I).

Z zestawionych w tabeli II danych wynika, ze

jej wykonywac przez dtuzszy czas tak samo wydajnie.
Dtugotrwale obcigzenie w pracy wskazaty pielegniarki
pracujace we wszystkich badanych miejscach. Swiad-
czy o tym uzyskana warto$¢ mediany na poziomie 4,
przewyzszajaca krytyczng warto$¢. Dodatkowo, bada-
ne pielegniarki sg obcigzone problemami, konfliktami
w grupie: interna, intensywna terapia, chirurgia.
Mediana w tych grupach wynosi 2 i przekracza war-
to$¢ krytyczng -1. Najwigksze nasilenie problemow
konfliktéw obserwuje si¢ w grupie pracujacych w POZ,
ktora jeszcze jest dodatkowo obcigzona zmeczeniem
(mediana wynosi 4 — przekracza warto$¢ krytycznag).

warto$¢ mediany poziomu obcigzenia psychicznego
w zakresie przecigzenia jedynie u pielegniarek z In-
tensywnej Terapii osigga warto$¢ krytyczng mediany
(réwna 8), podczas gdy znacznie jg przekracza u pozo-
statych badanych oséb, czyli pracujacych na oddziale
internistycznym i chirurgicznym (mediana wynosi po
10) oraz POZ (warto$¢ najwyzsza mediany, bo 11).
W pozostatych zakresach obcigzenia psychicznego
mierzonego za pomoca kwestionariusza Meistera
tj. monotonii i czynnika niespecyficznego wartos¢
mediany nie przekracza wartosci krytycznej w zad-

Tabela I. Statystyki opisowe dla pytan kwestionariusza Meistera w poréwnaniu do wartosci krytycznych '
Table 1. Descriptive statistics of answers to questions included in Meister questionnaire compared with respective critical values '/

. . Interna Intensywna Terapia Chirurgia Podstawowa Opieka Zdrowotna
Pytania kwestionariusza — — —— ——
Meistera srednia SD  Mediana srednia SD  Mediana srednia SD Mediana srednia SD Mediana
M M M M
1. Presja czasu 3,97 1,11 4+ 3,56 1,08 4+ 4,04 0,98 4+ 3,79 1,05 4+
2. Niska satysfakcja 2,19 1,08 2 1,88 0,77 2 1,96 0,61 2 2,79 1,37 2
3. Wysoka odpowiedzialnos¢ 3,67 1,17 4+ 3,15 1,43 4+ 4,08 0,98 4+ 3,14 1,23 4+
4. Otepiajaca praca 1,77 0,86 2 1,81 0,98 2 1,37 0,63 1 2,00 0,96 2
5. Problemy i konflikty 2,13 1,04 2+ 2,04 0,72 2+ 2,26 1,35 2+ 3,14 1,23 4+
6. Monotonia 0,6 0,90 1 1,42 0,58 1 1,37 0,56 1 2,14 0,95 2+
7. Nerwowo3¢ 2,39 0,99 2 2,00 0,63 2 2,42 0,90 2 2,64 1,08 2
8. Przesycenie 2,08 0,98 2 1,77 0,71 2 1,93 0,73 2 2,71 1,07 2
9. Zmeczenie 2,81 1,19 3 2,62 1,36 2 2,74 0,90 2 3,14 1,17 4+
10. Dtugotrwate obcigzenie 3,29 1,24 4+ 3,46 0,95 4+ 3,44 0,97 4+ 3,29 0,99 4+
+oznaczenie przekroczenia wartosci krytycznej mediany — wskazuje na wynik nieprawidtowy
17Zidkové Z. Vyuziti dotaznikovych metod k hodnoceni psychické zatéze. Ceské pracovni lékafstvi 2002, 3: 128-132
Tabela 1. Obcigzenie psychiczne mierzone za pomocg kwestionariusza Meistera w badanych grupach /
Table 1. Psychological stress as measured by Meister questionnaire in the studied groups '/
Srednia M Odchylenie Btad standardowy Mediana Kruskal-Wallis test
standardowe SD
Interna 9,66 2,25 0,24 10+
Przecigzenie Intensywna Terapia 8,41 2,50 0,48 8 Chi kwadrat 8,77
(Pytanie 1+3+5)  Chirurgia 10,22 2,53 0,49 10+ P=0,033
Podstawowa Opieka Zdrowotna 10,07 3,10 0,83 11+
Interna 5,68 2,30 0,25 5
Monotonia Intensywna Terapia 512 1,56 031 5 Chi kwadrat 11,66
(Pytanie 2+4+6)  Chirurgia 4,56 1,34 0,26 4 P=0,02
Podstawowa Opieka Zdrowotna 6,93 2,46 0,66 6
Interna 10,48 3,54 0,38 10
Nieswoisty czynnik ~ Intensywna Terapia 9,85 2,63 0,52 9.5 Chi kwadrat 2,27
(Pytanie 7+8+9+10)  Chirurgia 10,44 2,42 0,47 10 P=0,43
Podstawowa Opieka Zdrowotna 11,79 3,51 0,94 12

+ oznaczenie przekroczenia wartosci krytycznej mediany — wskazuje na wynik nieprawidfowy
17 Zidkova Z. a kol. Psychicka zatéZz zaméstnancli v “pomahajicich” profesich ve zdravotnictvi. Ceské pracovni lékafstvi 2001, 3: 296-299
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nym rozpatrywanym miejscu pracy. We wszystkich
badanych grupach uzyskano drugi stopien obcigzenia
psychicznego w zakresie przecigzenia. W pozostatych
podskalach: monotonia oraz czynnik niespecyficzny
uzyskano pierwszy stopien obcigzenia.

W celu ustalenia r6znic w poziomie obcigzenia
psychicznego pomiedzy pielegniarkami pracujacymi
w réznych oddziatach, przeprowadzono nieparame-
tryczng analize testem Kruskala-Wallisa. Wykazata ona,
ze badane grupy r6znia si¢ istotnie pod wzgledem prze-
cigzeniay*(3)=8,77;p=0,03, monotoniiy*(3)=11,77;
p=0,02, ale nie pod wzgledem nieswoistego czynnika
¥%*(3)=2,27,p=0,43. Analiza poréwnan wielokrotnych
przeprowadzonych serig testow U Manna-Whitneya
wykazata, ze badani z oddziatu intensywnej terapii maja
istotnie nizszy poziom przecigzenia niz respondenci
z chirurgii (warto$¢ Srednia réwna si¢ odpowiednio:
M=8,4 vs M=10,22). Kolejna analiza wykazata, ze
pod wzgledem monotonii badani z chirurgii maja nizszy
poziom monotonii niz osoby z grupy pracujacej w POZ
(M=4,56vs M=6,93). W przypadku niespecyficznego
obcigzenia badane oddzialy miaty wynikina podobnym
poziomie (tab. IT).

W celu weryfikacji problemu badawczego, doty-
czacego roznic miedzy pielegniarkami pracujacymi
w réznych oddziatach w poziomie wymiaréw wypale-

Tabela 111. Wypalenie zawodowe mierzone za pomocg kwestionariusza MBI
Table 11l. Burnout measured with MBI questionnaire

nia zawodowego, przeprowadzono nieparametryczng
analize testem Kruskala-Wallisa. Wyniki te przed-
stawiono w tabeli III. Wynika z nich, ze w grupie
pielegniarek pracujacych w POZ zaobserwowano
najwyzsze wartosci Srednie poziomu wyczerpania
emocjonalnego depersonalizacji. Jednakze analiza
statystyczna wykazala, ze badane grupy nie r6znig si¢
poziomem osobistych osiagnie¢y*(3)=1,22; p=0,75,
wyczerpania emocjonalnego y*(3)=3,11; p=0,38
oraz depersonalizacjiy?(3)=4,61; p=0,20.

Analiza nieparametrycznym testem korelacji
Spearmana wykazata, ze obcigzenie psychiczne
w podskalach: przecigzenie, monotonia czynnik
niespecyficzny jest zwigzane dodatnio z wyczerpa-
niem emocjonalnym i depersonalizacjg. Sita zwigzku
z wyczerpaniem emocjonalnym byta umiarkowana
(odpowiednio — rtHO=0,36; 0,34; 044; p=0,000).
Podobny wynik uzyskano przy zwigzku monotonia,
niespecyficzny czynnik z depersonalizacja (odpo-
wiednio — rHO=0,39; 033; p=0,000). Natomiast
korelacja pomigdzy przecigzeniem a depersonalizacja
byta niska rtHO=0,17; p=0,02). Poczucie osobi-
stych osiagnie¢ istotnie korelowato ujemnie tylko
z jedna podskalg obcigzenia psychicznego: monotonia
rHO=-0,16; p=0,03 (tab. IV).

Srednia Odchylenie standardowe Btad standardowy Kruskal-Wallis test
Interna 23,71 7,84 0,85
Poczucie Intensywna Terapia 24,23 7,41 1,45 Chi kwadrat 1,22
osobistych osiggnie¢  Chirurgia 25,37 7,73 1,49 P=0,75
Podstawowa Opieka Zdrowotna 24,29 5,65 1,51
Interna 19,55 10,11 1,10
Wyczerpanie Intensywna Terapia 17,00 9,12 1,76 Chi kwadrat 3,11
emocjonalne Chirurgia 17,00 7,50 1,47 P=0,38
Podstawowa Opieka Zdrowotna 21,92 9,48 2,63
Interna 7,76 5,92 0,65
L Intensywna Terapia 9,04 4,71 0,92 Chi kwadrat 4,61
Depersonalizacja o _ '
Chirurgia 6,93 4,21 0,81 P=0,20
Podstawowa Opieka Zdrowotna 10,29 6,58 1,76

Tabela 1V. Zwigzek obcigzenia psychicznego z wymiarami wypalenia zawodowego (MBI)

Table 1V. Association of mental dimensions of burnout (MBI)

Poczucie osobistych osiggniec

Wyczerpanie emocjonalne Depersonalizacja

L Wspétczynnik korelacji 0,085 0,359** 0,173*
Przecigzenie
Istotno3¢ (p) 0,267 0,000 0,023
. Wspdtczynnik korelagji -0,164* 0,348** 0,389**
Monotonia
Istotnos¢ (p) 0,030 0,000 0,000
L . Wspdtczynnik korelacji -0,077 0,441** 0,331**
Czynnik niespecyficzny o
Istotnos¢ (p) 0,313 0,000 0,000

* Korelacja jest istotna na poziomie 0,05 (dwustronnie)
** Korelacja jest istotna na poziomie 0,01 (dwustronnie)
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W celu weryfikacji problemu dotyczacego zwiagz-
ku wyksztalcenia badanych z wymiarami narzedzia
Meistera i MBI, przeprowadzono seri¢ analiz niepa-
rametrycznym testem korelacji Spearmana. Uzyskane
wyniki te przedstawiono w tabeli V. Badania wykazaty
tylko jeden istotny zwigzek w kontekscie grupy in-
nych oddzialow, migdzy wyksztatceniem a poczuciem
osobistych osiagnie¢ rHO=0,15; p=0,045, wraz ze
wzrostem wyksztatcenia wzrastal poziom poczucia
osiagnied, sita zwigzku pomiedzy badanymi zmien-
nymi byta niska.

W celu weryfikacji problemu dotyczacego ogél-
nego stazu pracy oraz stazu wykonywania pracy na
danym oddziale, przeprowadzono seri¢ analiz niepara-
metrycznym testem korelacji Spearmana. Wykazano,
ze wraz ze wzrostem dtugosci ogdlnego stazu pracy
w zawodzie malal poziom monotonii rHO=-0,21;
p<0,01, sita tego zwiazku byta niska. Ponadto analiza
wykazata, ze wraz ze wzrostem dlugosci stazu pracy
w obecnym miejscu pracy wzrastal poziom przecigze-
nia rHO=0,16; p=0,035 oraz malat poziom mono-
tonii rtHO=-0,16; p=0,040. Sita tego zwigzku byla
niska (tab. VI).

Tabela V. Zwigzek wyksztatcenia z wymiarami narzedzia Meistera i MBI
Table V. Relationship of education to dimensions of Meister tool and MBI

W celu weryfikacji problemu dotyczacego podejmo-
wania ksztatcenia podyplomowego z wymiarami narze-
dzia oceniajacymi obcigzenie psychiczne i wypalenie za-
wodowe, przeprowadzono analiz¢ nieparametrycznym
testem korelacji Spearmana (tab. VII). Wykazata ona,
ze wraz ze wzrostem ilosci dodatkowych kurséw istotnie
malal poziom wyczerpania emocjonalnego rHO=-0,17;
p=0,038, sita tego zwigzku byta bardzo niska.

Dyskusja

W pracy pielegniarki bierze si¢ pod uwage nie
tylko obcigzenie fizyczne, ale i psychiczne. Elementa-
mi obcigzenia psychicznego sa: obcigzenie umystowe,
psychonerwowe. Pierwsze z nich jest sumg obcigzen
sygnatami, decyzjami, czynno$ciami manualnymi.
Drugie natomiast zwigzane intensywnoscia emocji.
Trzeci element to obcigzenie monotonig. W badaniach
Frackowiak [ 10] obciazenie psychiczne wymienianie
jestjako czynnik zagrozen zdrowotnych w pracy pieleg-
niarki. Do§wiadczenie obcigzenia psychospotecznego
deklarowato 33% pielegniarek srodowiskowo-rodzin-
nych. Zdaniem badanych najczesciej wyraza sie to
agresja ze strony podopiecznych (73%) i ich rodzin

Przecigzenie Monotonia . Czynnl.k POCZUCI.E 059b,[5tYCh Wyczt_erpame Depersonalizacja
niespecyficzny osiagnie¢ emocjonalne
Wspdtczynnik 0,015 0,079 0,038 0,151* 0,076 0,117
Wyksztatcenie  korelacji
Istotno3¢ (p) 0,847 0,292 0,617 0,045 0,318 0,123

* Korelacja jest istotna na poziomie 0,05 (dwustronnie)
** Korelacja jest istotna na poziomie 0,01 (dwustronnie)

Tabela VI. Zwigzek dtugosci ogdlnego stazu pracy i stazu pracy w danym oddziale z wymiarami narzedzia Meistera i MBI
Table VI. Association of the length of general work experience and seniority in the department with dimensions of Meister tool and MBI

N . Czynnik Poczucie osobistych ~ Wyczerpanie .
Przecigzenie Monotonia . . NN - Depersonalizacja
niespecyficzny osiagnie emocjonalne

) , Wspotczynnik 0,100 0,211+ 0,022 -0,011 -0,130 -0,138
Ogdlny staz pracy korelacji

Istotnos¢ (p) 0,187 0,005 0,768 0,881 0,088 0,069

Sta? pracy ‘Iffrzgz;y””'k 0,158* 0,155 0,091 0,110 0,020 0,081
w obecnym miejscu i

Istotnos¢ (p) 0,035 0,040 0,228 0,149 0,793 0,286

* Korelacja jest istotna na poziomie 0,05 (dwustronnie)
** Korelacja jest istotna na poziomie 0,01 (dwustronnie)

Tabela VII. Zwigzek ksztatcenia podyplomowego z wymiarami narzedzi Meistera i MBI
Table VII. Association of postgraduate education with dimensions of Meister tool and MBI

Przecigzenie Monotonia . Czynm.k POCZUCI? ospb}stych Wyczgrpame Depersonalizacja
niespecyficzny osiggniec¢ emocjonalne
» Wspétczynnik -0,113 -0,006 -0,088 0,086 -0,166* -0,121
1lo3¢ dodatkowych korelagji
kursow I
Istotnos¢ (p) 0,152 0,940 0,268 0,282 0,038 0,129

* Korelacja jest istotna na poziomie 0,05 (dwustronnie)
** Korelacja jest istotna na poziomie 0,01 (dwustronnie)
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(52%). Ze wzgledu na charakter pracy, udzielanie
$wiadczen medycznych w miejscu zamieszkania dla
40% pielegniarek wigze si¢ ze strachem o wtasne
bezpieczenstwo. Inne badania przeprowadzone przez
Kaducakovg i Lehotska wskazaly, ze najwigkszym ob-
cigzeniem psychicznym pielegniarek pracujacych w do-
mach pomocy spotecznej jest nuzaca praca, pospiech,
zmeczenie, nadmiar obowigzkéw [ 11]. Minimalizacja
wymienionych czynnikéw obciazajacych psychicznie
spoczywa w rekach pracodawcy i kierownictwa o$rod-
kow oraz wymaga aktywnego udziatu wszystkich pra-
cownikéw: Pielegniarka powinna réwniez sama dba¢
o wlasne zdrowie psychiczne i fizyczne.

Stopien obcigzenia pielegniarek obowigzkami
oraz zmeczenie pracg, dowodza réwniez badania
przeprowadzone przez Oginska, Zuralska [ 12 ] wéréd
pielegniarek pracujacych na oddziatach neurologicz-
nych. Wykazaty one, ze wigkszos¢ z nich jako pierwszy
czynnik, powodujacy maksymalne i duze napigcie,
podawato przecigzenie obowigzkami, a najczesciej
wystepujacym objawem tego stanu bylo zmeczenie.
Wedtug badan przeprowadzonych wsréd pielegniarek
w wojewddztwie podlaskim, pracujacych w stacjonar-
nej opiece medycznej, ponad potowa z nich odczuwata
satysfakcje z wykonywanej pracy. Jednoczesnie bada-
nia te wykazaly, ze 72,6% badanych bylo narazonych
na stres w miejscu pracy [13].

Badania wlasne wykazaty, ze pielegniarki pracu-
jace na oddziale intensywnej opieki medycznej maja
istotnie nizszy poziom obcigzenia niz na oddziale
chirurgii. Warto$¢ mediany poziomu obcigzenia psy-
chicznego w zakresie przecigzenia przekracza warto$¢
krytyczng (10 vs 8) wskazang w badaniach Zidkova
[8, 9] W pozostatych zakresach tj. monotonia, czyn-
nik niespecyficzny warto$¢ mediany nie przekracza
wartosci krytycznej.

Analizujgc rangi nadane poszczegélnym pytaniom
kwestionariusza Meistera stwierdza sig, ze badanych
grupach najwigksze obcigzenie w pracy zwigzane jest
z nastgpujacymi zmiennymi: presja czasu, wysoka
odpowiedzialnos¢, zmeczenie, dlugotrwate obcigzenie.
Zdaniem respondentdw, dtugotrwate obcigzenie praca
jest psychicznie wyczerpujaca, tak ze nie mozna jej
wykonywa¢ latami z jednakowa wydajnoscia

Innym badanym czynnikiem obcigzenia psychicz-
nego byta monotonia pracy. Sktada si¢ na nig wedtug
kwestionariusza Meistera niski poziom satysfakeji,
otepiajaca praca, mato interesujaca i pobudzajaca
oraz trudnos¢ skupienia si¢ i utrzymania gotowosci do
wykonania zadania [ 5]. W pismiennictwie zwrécono
uwage na to, ze jest to stan zmniejszonej aktywacji
OUN w wyniku ciagle powtarzanego, tego samego
zakresu czynnosci badz ruchu lub innych dziatan.
Zwigzana jest z niezmienno$cig procesu pracy i jed-
nostajnoscig warunkéw pracy [ 1, 2].

W badaniach wtasnych wartos$ci czynnikow
w podskali monotonii nie przekroczyly wartosci kry-
tycznych, wskazanych w badaniach Zidkova [8, 9].
Dowodzi to, ze badane osoby nie uwazajg swojej pracy
za monotonng 1 odczuwaja satysfakcje z opieki nad
chorymi, jest ona bardziej interesujaca i nie nuzaca.
Badania wlasne wskazaly na tendencje, iz og6lny staz
pracy w zawodzie 1 staz pracy na danym stanowisku
jest czynnikiem wplywajacym na obnizenie poziom
monotonii. Natomiast dlugos¢ stazu pracy w danym
miejscu wplywa na wzrost przeciazenia, mozna wnio-
skowad, ze jest to duzy czynnik ryzyka wypalenia
zawodowego. Znalazlo to potwierdzenie w badaniach
Ross i wsp. [14], w ktorych wykazano, ze wystepo-
wanie zespotu wypalenia zawodowego ros$nie wraz
z dlugoscia stazu pracy w zawodzie pielegniarki.

W badanych grupach, wystepuje stosunkowo
wysoki poziom wilasnych osiggnigé, sredni poziom
wyczerpania emocjonalnego i depersonalizacji,
jednakze grupy nie réznily si¢ istotnie w poziomie
wypalenia zawodowego we wszystkich wymiarach.
Zostalo to potwierdzone we wezesniejszych badaniach
przeprowadzonych przez Wilczek-Ruzyczka i wsp.,
ktére wykazaty, ze pielegniarki POZ nie roznity sig
w poziomie wypalenia zawodowego w poréwnaniu
z innymi pielegniarkami [15].

W badaniach wlasnych, stwierdzono, ze wyksztat-
cenie wplywa na wzrost poziomu osiggnie¢ osobi-
stych, a ilo§¢ kurséw doksztatcajacych jest przyczyna
obnizenia wyczerpania emocjonalnego. Znalazto to
potwierdzone w badaniach Degbska i wsp., przepro-
wadzonych wsréd pielegniarek pracujacych w POZ,
w ktorych wykazano, ze doksztalcenie jest istotnym
sposobem wplywajacym na poczucie osiggnie¢ osobi-
stych [16].

W pracy pielegniarki jest wiele czynnikow, ktore
sg zrodtem stresu 1 wplywaja na poziom obcigzenia
psychicznego, a co za tym idzie wypalenia zawodo-
wego [17]. W tym celu zbadano zwigzek pomiedzy
obcigzeniem psychicznym a wypaleniem zawodowym.
Wykazano, ze wraz ze wzrostem obcigzenia psychiczne
we wszystkich podskalach zwigkszat si¢ poziom wyczer-
pania emocjonalnego i depersonalizacji. Podobny zwia-
zek zaobserwowano pomiedzy poczuciem osobistych
osiggnie¢ a monotonig. We weze$niejszych badaniach
przeprowadzonych na Wegrzech, wykazano zwigzek
migdzy stopniem obcigzenia psychicznego a ryzykiem
pojawienia si¢ objawdw wypalenia zawodowego [ 18].
W innych badaniach Ziemska i wsp. [ 19] przeprowa-
dzonych na grupie ponad 2000 tys. 0séb zatrudnionych
na Uniwersytecie Medycznym w Poznaniu, stwierdzo-
no u pracownikéw medycznych duze obcigzenie stre-
sem psychicznym, szczegélnie tych ktorzy pracowali
na kilku etatach. Narastajacym problemem klinicznym
w tej grupie byto przemeczenie.
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Ze wzgledu na niska liczebnos¢ grup pielegniarek

pracujacych w badanych miejscach nie mozna uogdél-
ni¢ wynikéw na cala populacje. Przeprowadzone anali-
zy stanowig jednak podstawe do planowania dalszych
badan w tym zakresie.

Whioski:

1.

W ocenianych wymiarach obcigzenia psychicz-
nego: przeciazenie i monotonia jest czynnikiem
réznicujacym miejsce pracy pielegniarek, a wypa-
lenie zawodowe nie rézni si¢ miedzy grupami.
Zaobserwowano u badanych pielegniarek zwigzek
pomiedzy obcigzeniem psychicznym a wyczerpa-
niem emocjonalnym i depersonalizacja.
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