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Burnout syndrome in the group of nurses from surgical wards

Zespot wypalenia zawodowego w grupie pielegniarek oddziatéw chirurgicznych

Wsréd zawodéw wysokiego ryzyka wypalenia jest zawdd pielggniarki, ktéremu od poczatku lat 80
— tych XX wieku poswigca si¢ wiele badan zaréwno w Polsce, jak i za granica. Ich celem jest wyja-
$nienie przyczyn tzw. ,,wypalenia zawodowego”, czyli stanéw stresu, chronicznego zmegczenia, nieza-
dowolenia z wykonywanej pracy. Srodowisko pielegniarek to grupa oséb skazanych — z racji wyko-
nywanego zawodu — na intensywny kontakt z innymi ludzmi w warunkach specyficznych. Pozyskane
dane empiryczne dowodza, ze te wlasnie warunki oraz brak mozliwosci sprawowania kontroli nad
otoczeniem i maly udzial w podejmowaniu decyzji w opiece nad pacjentem w sposéb decydujacy
wplywaja na wypalenie zawodowe pielggniarek [1, 2, 3, 5, 6, 7, 8, 10].

Na poziom wypalenia wptywa specyfika oddziatu, na ktérym zatrudnione sa pielggniarki. Nie
chodzi wigc tylko o sam kontakt z osobami chorymi, ale tez o charakterystyczny rodzaj probleméw,
ktére pociaga za soba opieka i pielggnowanie [3, 7].

Kazdy z oddzialéw, grupujacych specyficznych chorych, stawia przed personelem medycznym
okreslone zadania i wymaga rozwigzywania trudnych probleméw [4, 9].

Praca pielggniarki jest rézna w zaleznosci od specyfiki oddziatu (zabiegowy, zachowawczy), wie-
ku pacjenta (dziecko, dorosty) oraz rodzaju i intensywnosci choroby [9].

Do zadan pielggniarek pracujacych w oddziatach chirurgii ogdlnej nalezy opieka przed-, §réd- i
pooperacyjna. Pielggniarka pracujaca w tym oddziale musi posiada¢ taka wiedzg i umiejgtnosci, ktére
umozliwiaja jej podejmowanie dziatalno$ci zawodowej na kazdym z tych etapéw opieki nad pacjen-
tem. Bardzo waznymi cechami sa w tym przypadku — precyzja i doktadno$¢. Pielegniarki chirurgiczne
musza bardzo sprawnie organizowaé swoja pracg. W opiece nad chorym pielggniarka podejmuje
dziatania ukierunkowane na usunigcie napigcia, obaw i niepokoju pacjenta w zwiazku czekajaca go
operacja. Pomoc w tym przypadku polega na przeciwdzialaniu poczuciu zagrozenia (wzmacnianie
poczucia bezpieczenstwa) i niepewnosci [3, 9].

W pracy pielggniarskiej oczekiwanie, ze ze strony otoczenia, tzn. od wspétpracownikéw i pacjen-
téw, naptywaé beda bodzce negatywne, moze wprost prowadzi¢ do zniechgcenia i wyczerpania, uni-
kania kontaktu z ludzmi. Swiadomo$¢, ze mozna wplywaé na pewne cechy wykonywanego zawodu,
cho¢ wymaga to okreslonych umiejgtnosci, zwigksza szans¢ dobrego funkcjonowania w zawodzie,
gdy juz zostal wybrany i jest odbierany jako uciazliwy [4. 5. 6, 9].

Celem gléwnym pracy bylo okreslenie wptywu stresu i dystresu mieszczacego si¢ w obszarze od-
czu¢ pielggniarek chirurgicznych, na wystgpowanie u nich objawéw zespotu wypalenia zawodowego.
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Do osiagnigcia zalozonego celu konieczne byto zbadanie:

- rodzaju stresu w kontaktach interpersonalnych z jakimi maja do czynienia pielggniarki pracujace na
oddziale chirurgicznym,

- czynnikéw sytuacyjnych zwiazanych z wykonywaniem pracy zawodowej, nadmiernie obciazaja-
cych t¢ grupe pielggniarek,

- rodzaju technik zaradczych (tzw. strategii copingu), jakie stosuja do skutecznego zdystansowania
si¢ od réznych probleméw pacjentow,

- znaczenia czynnika czasu dla rozwoju objawéw zespotu burnout, na podstawie réznic w funkcjo-
nowaniu zawodowym pielggniarek ze stazem pracy do 10 lat a osobami dtuzej pracujacymi,

- nasilenia objaw6éw typowych dla zespotu wypalenia zawodowego,

- zrédet frustracji odczuwanej przez pielggniarki pracujace na chirurgii,

- osobowosciowych czynnikéw predysponujacych pielggniarki do wystapienia syndromu wypalenia
zawodowego.

METODA BADAN

Dla realizacji celu niniejszej pracy postuzono si¢ metoda sondazu diagnostycznego, realizowana
za pomoca techniki ankietowej, poszerzonej o obserwacjg i wywiady w $rodowisku pielggniarek
pracujacych na chirurgii.

Narzedziem badawczym byt kwestionariusz ankiety (33 pytania), opracowany na podstawie litera-
tury fachowej. Badano tylko kobiety, z badaf ankietowych wylaczono m¢zczyzn. Ogétem przebadano
60 pielegniarek pracujacych w czterech oddziatach chirurgicznych w Lublinie i Bilgoraju. Badania
przeprowadzono w marcu 2002 roku.

Dla potrzeb pracy, charakterystyki badanej grupy dokonano w oparciu o takie dane jak: wiek, staz
pracy w zawodzie, stan cywilny, liczba dzieci.

Grupa ankietowana to w 100% kobiety zatrudnione na oddziale chirurgicznym, posiadajace $red-
nie wyksztalcenie pielggniarskie.

Najliczniejsza grupg — 29 (48,3%) stanowily osoby w wieku 31 — 40 lat. Nieco mniej badanych —
27 (45,0%) znalazto si¢ w przedziale wiekowym 20 — 30 lat. Tylko 4 (6,7%) respondentki osiagngty
wiek powyzej 40 lat.

W strategii postgpowania badawczego wyodrgbniono dwie trzydziestoosobowe grupy pielggnia-
rek. Kryterium kwalifikacyjnym byl staz pracy w zawodzie. W grupie nr I znalazly si¢ osoby pracuja-
ce na stanowisku pielggniarki nie dtuzej niz 10 lat. Do grupy nr II zaszeregowano osoby ze stazem
pracy przekraczajacym 10 lat. Opisany podzial stanowit punkt odniesienia dla interpretacji dalszych
wynikow badan.

W grupie I — 14 badanych (46,7%) to kobiety wolne, w przewazajacej czg¢sci nie majace dzieci.
Dwie osoby (6,6%) — pozostajac niezam¢znymi wychowuja dziecko. Szesnascie pielggniarek (53,3%)
to mezatki, majace jedno badz kilkoro dzieci.

Grupg II najliczniej reprezentuja kobiety zamgzne — 23 (76,7%), majace wigcej niz jedno dziecko
— 18 (60,0%). Pig¢ badanych (16,7%) pozostaje w stanie wolnym, a dwie osoby (6,6%) to rozwddki.
Pig¢ mezatek (16,7%) wychowuje jedno dziecko, natomiast jedna osoba (3,3%) bedac zamegzng nie
posiada dzieci.

Pierwszym problemem, ktéry poddano analizie badawczej byl stres zwiazany ze $rodowiskiem
pracy pielggniarek chirurgicznych.

Odpowiadajac na pierwsze pytanie ankiety wyrazily one jednomyslny poglad, iz uznaja one swoje
Srodowisko zawodowe za stresogenne — 60 0séb (100,0%).

Z przeprowadzonych badan wynika, iz ponad potowa badanych pielggniarek w obu grupach — 37
(61,7%), przypisuje najwigcej do§wiadczen stresowych relacjom z pacjentami. Na drugim miejscu —
21 o0séb (35,0%) postawito relacje z przetozonymi. Dwie ankietowane (6,6%) w grupie z wigkszym
stazem pracy za najbardziej stresujace uznaty kontakty w zespole wspotpracownikéw.

Pielggniarki z grup I i II zgodnie uznaly za najbardziej obciazajace (stresujace) nastgpujace czyn-
niki:

- mato widoczne efekty pracy — 41 respondentek (68,3%),

- system wynagrodzen — 38 badanych (63,3%),

- bezradnos¢ i ograniczona mozliwo$¢ pomocy niektérym pacjentom — 34 osoby (56,7%),
- prace w godzinach nocnych — 34 respondentki (56,7%).
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Wynik taki wskazuje na deficyt sukcesu zawodowego, niska oceng wlasnej skutecznosci, jak row-
niez przeciazenie emocjonalne i fizyczne w grupie pielggniarek chirurgicznych. Podkre$lona zostata
takze niewystarczajaca motywacja materialna. Dodatkowa ilustracja stanu faktycznego, panujacego w
oddziale chirurgicznym moga by¢ spontaniczne wypowiedzi respondentek zamieszczone jako komen-
tarz do ankiety. Dominuja tutaj krytyczne opinie dotyczace zmniejszania obsady pielggniarskiej w
oddziale jak réwniez obawa o utrat¢ miejsca pracy.

Warto podkresli¢ istotne réznice jakie zarysowalty si¢ migdzy grupa I i II. Pielggniarki mtodsze
(staz zawodowy do 10 lat) czgsciej uznaja za obciazajace: zle warunki pracy — 16 (53,3%) i pozoro-
wana dyscypling — 8 (26,7%), w poréwnaniu z przedstawicielkami grupy II. Te ostatnie za$ dotkliwiej
odczuwaja pracg w godzinach nocnych — 19 (63,3%) oraz zagrozenie infekcja i alergia — 10 (33,3%).
Ocena pozostalych czynnikéw przedstawia si¢ podobnie w obu grupach.

Tabela 1. Znajomos¢ i stosowanie technik radzenia sobie ze stresem

Skala i nasilenie odpowiedzi

Grupa [ Grupa I1 Razem

Tre$¢ pytania Tak Nie Tak Nie Tak Nie

N| % [N| % [N| % |[N| % [N| % |[N| %

Czy znasz techniki skutecznego radzenia sobie

10 {33,320 |66,7|16|53,3|14|46,7|26|43,3|34]56,7
ze stresem

Czy stosujesz techniki roztadowujace nad-

. L . 10(33,3]20|66,7|18|60,0|12 (40,0 |28 |46,7 | 32|53,3
mierne napigcie emocjonalne

Nalezy podkresli¢, ze tylko 1/3 pielggniarek w grupie I zna i stosuje techniki roztadowujace napig-
cie stresowe. Pozostale 20 oséb (66,7%) udzielito przeczacej odpowiedzi na postawione pytania.
Korzystniej przedstawiaja si¢ wyniki w grupie II, gdzie ponad potowa — 16 (53,3%) testowanych
potwierdza znajomo$¢ skutecznych metod zaradczych, a 18 respondentek (60,0%) wykorzystuje je w
walce ze stresem.

Wiyniki takie nie sa optymistyczne z uwagi na fakt, iz niski poziom wiedzy na ten temat istotnie
ogranicza mozliwosci psychoterapeutyczne i edukacyjne pielggniarek chirurgicznych wobec ich pod-
opiecznych.

Wsréd badanych ogétem dominujq konstruktywne sposoby radzenia sobie ze stresem.

Na podstawie wypowiedzi ankietowanych wnioskowa¢ mozna o matej znajomosci profesjonalnie
stosowanych technik relaksacyjnych, jak np.: trening autogenny Schultza, trening neuromig$niowy
Jacobsona, wizualizacja, itp. Pielggniarki chirurgiczne przypisuja duze znaczenie wsparciu spotecz-
nemu, pozytywnemu mysleniu oraz afirmacji, uznajac je za istotne $rodki do walki z dystresem.

W badanej grupie pielegniarek wystapity wszystkie wymienione, typowe objawy zespotu burnout.
Ich zr6znicowane nasilenie i czgstotliwo$¢ potwierdza tezg, iz poszczeg6lne stadia syndromu nie sa
ciagte, a jednostka moze podlega¢ cyklowi wypalenia si¢ wiele razy.

Nieodtacznym elementem towarzyszacym zespolowi wypalenia zawodowego jest frustracja wy-
wotana brakiem osobistej satysfakcji z wykonywanej pracy. W celu okre$lenia rzeczywistej satysfak-
cji zawodowej odczuwanej przez pielggniarki oddziatu chirurgicznego zwrécono si¢ do nich z prosba
o odpowiedzi na nastgpujace pytanie. Czy aktualnie odczuwasz satysfakcj¢ z wykonywanej pracy?

Uzyskane w poszczegdlnych grupach odpowiedzi wykazuja znamienna réznicg¢ w odczuwaniu sa-
tysfakcji zawodowej wsrdd pielggniarek z grupy I i II. W okresie bezposrednio poprzedzajacym datg
badania ankietowego pielggniarki z krétkim stazem pracy w istotnej wigkszo$ci nie odczuwaly satys-
fakcji zawodowej. Wérdd kobiet dtuzej pracujacych (grupa II) — 21 (70,0%) w momencie badania byto
usatysfakcjonowanych, 9 (30,0%) natomiast przeczaco odpowiedziato na postawione pytanie. Okazuje
sig, ze wéréd ogétu badanych 36 oséb (60,0%) dostrzega réznicg w poszczegdlnych etapach pracy
zawodowej. Istota tej réznicy jest aktualnie odczuwane znuzenie, wynikajace z monotonii wykonywa-
nych czynnosci. Czgséciej powyzszy stan wystgpowal w grupie pielggniarek z dtuzszym stazem pracy —
u 21 (70,0%) respondentek, rzadziej natomiast w grupie I —u 15 0séb (50,0%).

Jedenascie (36,7%) ankietowanych w grupie I i osiem (26,7%) w 1l — zauwaza, ze czas jaki minat
od rozpoczgcia pracy zawodowej wptynat na lepsze i doktadniejsze wykonywanie czynnosci pielg-
gniarskich. Pig¢ oséb (8,3%) w badanej zbiorowosci nie dostrzega cech réznicujacych etapy: poczat-
kowy i aktualny. Cztery z nich naleza do grupy z krétszym stazem zawodowym.
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State powtarzanie podobnych zaj¢¢ skojarzone z niekonczaca si¢ natura zadania, powoduje poczu-
cie znuzenia i niemocy, zwlaszcza u oséb diuzej pracujacych. Stopniowo traca one entuzjastyczne
nastawienie do pracy, a ich postawg cechuje inercja i sceptycyzm.

Dazac do okreslenia w badanej populacji cech zespotu wypalenia zawodowego, uznano za istotne
zbadanie subiektywnie odczuwanej potrzeby ukrywania swoich obaw i stabosci, ze wzgledu na ocze-
kiwania pacjentéw (potrzeba zachowania ,,publicznej twarzy” — czyli zawodowego image u).

Tabela 2. Ocena koniecznosci zachowania ,,publicznej twarzy” wobec pacjentow/klientéw

Grupal | Grupall | Razem

Czy musisz ukrywaé wilasne obawy i stabosci przed pacjentami

N[ % [N| % [N| %
nie 9 [30,0|13[43,3[22]36,7
tak 21|70,0|17|56,7|38]63,3
razem 30 [ 100 [ 30| 100 | 60| 100

Stwierdza sig, ze wigkszo$¢ badanych — 21 (70,0%) w grupie 1 i 17 (56,7%) w grupie II — nie oka-
zuje wlasnych obaw i stabo$ci podopiecznym zachowujac w ten sposéb ,,publiczng twarz pomagacza”.

Odmienny styl zachowania si¢ wobec pacjentéw deklaruje 9 oséb (30,0%) wsréd pielegniarek z
krétszym stazem pracy oraz 13 (43,3%) w grupie II. Wyrazaja one opinig, iz rzadko odczuwaja ko-
nieczno$¢ ukrywania prawdziwych uczu¢ przed podopiecznymi.

Z perspektywy teorii syndromu wypalenia zawodowego, silna potrzeba zachowania profesjonal-
nego image’u zaznaczajaca si¢ dominujaco w badanej populacji, szczegdlnie zwieksza jej ekspozycje
na wystapienie objawéw zespotu burnout.

Nadmierne identyfikowanie si¢ z trudnymi sprawami podopiecznych powoduje w rezultacie psy-
chiczne przecigzenie (stres emocjonalny). Ogétem w badanej populacji 16 oséb (26,7%) wskazuje na
czgste identyfikowanie si¢ z problemami pacjentéw, przy czym wigkszo$¢ z nich 11 (36,7%) to repre-
zentantki grupy I. Spoéréd czterdziestu czterech (73,3%) testowanych sporadycznie utozsamiajacych
si¢ z problemami chorych, 19 (63,3%) kobiet nalezalo do grupy I, a 25 (83,3%) to reprezentantki
grupy IL.

Stosunkowo wigcej respondentek z krétszym stazem pracy jest narazonych na dysfunkcj¢ emocjo-
nalna, wywotana nadmiernym identyfikowaniem si¢ z problemami klientéw. Jezeli zastosuja one
nieskuteczne strategie zaradcze wobec stresu emocjonalnego, istotnie wzro$nie ryzyko wystapienia
zaawansowanego zespotu wypalenia zawodowego.

Dla przewazajacej wigkszosci badanych — 39 (65,0%) praca jest zrédlem poglegbienia wiedzy i do-
$wiadczen zawodowych. W opinii dziewigciu (30,0%) pielggniarek w grupie I oraz dwunastu (40,0%)
w grupie II, warunki pracy nie wptywaja stymulujaco na rozwéj zawodowy. Zjawisko to niepokoi,
zwlaszcza w odniesieniu do pielgegniarek z krétszym stazem pracy.

Niezaspokojona potrzeba rozwoju rodzi frustracjg — czynnik towarzyszacy wypaleniu sig.

Generalnie nisko oceniono poziom awansu zawodowego — opinia czterdziestu dziewigciu pielg-
gniarek (81,7%) z obu grup. Tylko dwie osoby (6,6%) w grupie I wysoko oceniaja mozliwo$¢ podnie-
sienia wtasnej pozycji w hierarchii zawodowej. Ogétem 9 badanych (15,0%) uwaza istniejacy stan za
zadowalajacy — (dane dotycza catej proby - obydwu grup).

W celu uszczegétowienia diagnozy zespotu wypalenia zawodowego w $rodowisku pielggniarek
chirurgicznych, poddano analizie kwesti¢ zgodnosci indywidualnych oczekiwan i dazen z celami
dyktowanymi przez instytucj¢. Ponadto okreslono stopien odczuwanych przez pielggniarki ograniczen
w wykonywanej pracy zawodowe;.

Ponad potowa ankietowanych w obu grupach dostrzega réznicg migdzy tym, co chciataby realizo-
waé w swojej pracy, a tym co realnie wykonuje. Tylko 6 oséb (20,0%) w grupie 1 11 (36,7%) w
grupie II nie zauwaza tego typu rozbieznosci. Okazuje sig, ze oczekiwania i dazenia pracownikéw w
przewazajacej wigkszosci nie pokrywaja si¢ z ogdlnie przyjgtymi, zalozonymi przez instytucj¢ meto-
dami pracy.

Zjawisko niepokojace to wysoki odsetek ankietowanych, ktére zauwazaja obecno$¢ czynnikéw
ograniczajacych ich inicjatyweg i swobodg dziatania. Takie czynniki poprzez blokowanie autonomii
i osobistej satysfakcji poteguja frustracje.
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Tabela 3. Ocena wsparcia ze strony zwierzchnikow

Grupal | Grupall | Razem

Ocena wsparcia ze strony zwierzchnikéw

N| % [N| % |[N| %
nie 9 30,0 14]46,7 |23 |38,3
tak 21|70,0|16]53,3|37]|61,7
razem 30| 100 | 30 | 100 | 60 | 100

Wyniki badan wskazuja, ze prawie potowa badanych ma problemy w porozumiewaniu si¢ z prze-
fozonymi. Nacechowana lgkiem komunikacja interpersonalna réwniez sprzyja wypaleniu zawodowe-
mu.

Az 96,7% badanych wskazuje na niski poziom wynagrodzen za pracg. Tylko dwie osoby w grupie
II sa zadowolone z otrzymywanych zarobkéw, co stanowi 3,3% ogdtu ankietowanych. Tak przedsta-
wiajaca si¢ sytuacja materialna pielggniarek to elementarny powdd ich niezadowolenia.

Tabela 4. Opinie pielegniarek na temat podanych stwierdzen

Stwierdzenia podawane opinii bada- Grupa I Grupa II Razem
nych Tak | % |Nie| % |Tak| % |[Nie| % |Tak| % |Nie| %

Odczuwam nadmierne obciazenie 20 | 66,7 | 10 [333] 22 [733| 8 |267] 42 | 70 | 18 |30,0
emocjonalno — zawodowe

Uwazam siebie za osobg niezastgpiong 1 33129 (96,7 1 33129 |86,7| 2 3,3 | 58 [96,7

Nie mam wspolnej plaszezyzny poro- | 13| 4331 17 1433 | 15 | 500 15 | 500 28 |46.7| 32 | 533
zumienia ze Swolim ZWlCl‘ZChIllleIn

Uwazam, Ze spalam si¢ w pracy 19 63,3 11 [36,6| 18 |60,0| 12 |40,0| 37 [61,7| 23 | 38,3

Problemy rodzinne zdarza mi sig 7 (233 23 |766| 13 |433] 17 |56.7] 20 |333] 40 | 667
przenosié na ptaszczyzng zawodowsa

Moje problemy zawodowe negatywnie
wplywaja na zycie rodzinne

17 |56,7| 13 [43,3| 19 (63,3 11 |36,7| 36 |60,0| 24 | 40,0

Kolejne stwierdzenie brzmiato: ,, Uwazam, zZe spalam sie w pracy”. Dziewigtnascie pielggniarek w
grupie pierwszej — (63,3%) i osiemnascie w grupie drugiej (60,0%) zauwazyto proces ,,spalania si¢” w
trakcie wykonywania czynnosci zawodowych. Pozostate 23 testowane (38,3%) zaprzeczyly temu
stwierdzeniu.

Poglad potwierdzajacy zdanie: ,,problemy rodzinne zdarza mi si¢ przenosic¢ na ptaszczyzne zawo-
dowq” wyrazilo 7 kobiet (23,3%) z grupy pierwszej oraz 13 (43,3%) z grupy drugiej. Ogétem 40
respondentek (66,7%) prezentuje odmienne zdanie, z czego wigkszos¢ — 23 osoby, to pielggniarki z
grupy pierwszej. Ostatnie stwierdzenie poddane opinii ankietowanych brzmi: ,,moje problemy zawo-
dowe negatywnie wptywajq na zycie rodzinne”. Trzydziesci sze$¢ pielegniarek potwierdza fakt odre-
agowywania streséw zawodowych w domu, z kolei 24 osoby (40,0%) sposréd ogétu badanych, nie
odczuwa negatywnego wptywu trudnosci zawodowych na zycie rodzinne. Wyniki w obydwu bada-
nych grupach sa podobne. Konflikty rodzinne, ktérych przyczyna tkwi w problemach zawodo-
wych s3 przejawem zaawansowanego stopnia zespotu wypalenia zawodowego. Swiadcza one o
coraz wiekszym zablokowaniu komunikacji miedzy jednostka a otoczeniem. Z przykro$cia
stwierdza si¢ fakt, Ze ponad polowa badanej populacji narazona jest poprzez wypalanie na roz-
klad stosunkéw w rodzinie.

WNIOSKI

1. Wszystkie badane pielegniarki pracujace w oddziale chirurgicznym uznaty §rodowisko pracy za
stresogenne. Wyniki ankiet dowodza, ze najbardziej stresujacymi relacjami interpersonalnymi sa
kontakty z pacjentami i przetozonymi.

2. Wiréd respondentek dominuja pozytywne sposoby radzenia sobie ze stresem tj.: aktywnos¢ fi-
zyczna, szczera rozmowa, pozytywne myslenie i afirmacja. Techniki konfrontacyjne np. okazywa-
nie zlosci, zniecierpliwienia — wykorzystuja gldwnie pielggniarki ze stazem zawodowym do 10 lat.
Ankietowane wykazuja nikta wiedz¢ na temat profesjonalnych technik roztadowujacych stres.

3. Uzyskane wyniki badan potwierdzity wystgpowanie objawéw ostrzegawczych i typowych dla
zespolu wypalenia zawodowego w analizowanej populacji. Ich zréznicowane nasilenie i czg¢stotli-
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wo$¢ $§wiadczy o tym, ze grupg badang stanowig osoby o réZznym stopniu narazenia i zaawansowa-
nia tej jednostki kliniczne;.

Pielggniarki generalnie nisko oceniaja wtasna skutecznos$¢, mozliwosci awansu i rozwoju zawo-
dowego, warunki pracy, system wynagrodzen, polityke kadrowa instytucji. Wskazuja réwniez na
deficyt sukcesu zawodowego i satysfakcji z wykonywanej pracy.

Czynnikami zwigkszajacymi mozliwo$¢ wystapienia zespotu wypalenia zawodowego w grupie
pielegniarek ze stazem pracy do 10 lat sa: niski poziom satysfakcji zawodowej, presja otoczenia
sktaniajaca do ukrywania prawdziwych przezy¢ dla zachowania profesjonalnego image’u, nad-
mierna identyfikacja z problemami pacjentéw, niska ocena pewnos$ci zawodowej, wysoki poziom
zawodowego obciazenia emocjonalnego, niski poziom wynagrodzen za pracg.

W grupie pielgegniarek ze stazem zawodowym powyzej 10 lat stwierdzono nastgpujace cechy
zwigkszajace ekspozycj¢ na wystapienie syndromu burn — out: rutyna w dziataniu, dostrzeganie
ograniczen w wykonywaniu pracy, zmg¢czenie fizyczne, znuzenie wynikajace z monotonii obo-
wiazkow.

Badana zbiorowos¢ pielggniarek pracujacych w oddziale chirurgicznym w znacznym stopniu
odczuwa zawodowe obcigzenie emocjonalne. Problem ten w szczegélnosci dotyka osoby z krét-
szym stazem pracy. Starsze pielggniarki skuteczniej dystansuja sig¢ od zrédla stresu emocjonalne-
go.

Przedstawione dane liczbowe pozwalaja sformutowaé wniosek, iz pielggniarki z dtuzszym stazem
pracy, czuja si¢ bardziej pewne zawodowo w stosunku do swoich mtodszych kolezanek. Te ostat-
nie podlegaja wigkszemu ryzyku wystapienia zespolu wypalenia zawodowego, gdyz ograniczona
pewno$¢ i samodzielno$¢ zawodowa to dla nich potencjalne zrédto dystresu.

Pielggniarki z dtuzszym stazem pracy czgsciej przenosza problemy osobiste na ptaszczyzng zawo-
dowa. W mniejszym stopniu dotyczy to mtodszych pielggniarek.

POSTULATY PRAKTYCZNE

Wskazane jest rozpowszechnianie wiedzy o stresie i syndromie wypalenia zawodowego.

Nalezy dazy¢ do zmniejszenia negatywnych skutkéw stresu wsrdd pielggniarek chirurgicznych
poprzez nastgpujace przedsigwzigcia: nauczanie konstruktywnych metod zaradczych wobec stresu,
udostgpnienie poradnictwa psychologicznego w miejscu pracy oraz tworzenie grup wsparcia w
Srodowisku zawodowym.

Zreformowac polityke kadrowa, oprze¢ jej zalozenia na naukowych przestankach w celu ograni-
czenia nadmiaru stresujacych interakcji, zmniejszenia obciazenia fizycznego i emocjonalnego pie-
lggniarek.

Nalezy uwrazliwi¢ kadrg kierownicza instytucji na problematyke wypalenia zawodowego i uswia-
domi¢ znaczenie demokratycznego stylu zarzadzania dla profilaktyki tego syndromu.

Uzupeti¢ niedobdr form doskonalenia zawodowego tematyka stresu i radzenia sobie z jego de-
struktywnymi skutkami, komunikowania sig, treningéw interpersonalnych (np. asertywnosci, eks-
presji tworczej, analizy transakcyjnej, relaksacji, psychoterapii).

Wesprze¢ zasoby osobowosciowe i materialne pielggniarek w walce ze stresem profesjonalnym.
Umocni¢ ich motywacjg i poprawi¢ warunki pracy.
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STRESZCZENIE

Pielegniarki sa grupa zawodowa, ktéra od poczatku badan nad zjawiskiem wypalenia znajdowata
si¢ w centrum zainteresowania badaczy. Celem gléwnym pracy bylo okreslenie stresu i dystresu
mieszczacego si¢ w obszarze odczué pielggniarek chirurgicznych, na wystgpowanie u nich objawdéw
zespolu wypalenia zawodowego. W pracy postuzono si¢ metoda sondazu diagnostycznego, realizowa-
no za pomocya techniki ankietowej, poszerzonej o obserwacj¢ i wywiady w $rodowisku pielggniarek
pracujacych na chirurgii. Narzgdziem badawczym byt kwestionariusz ankiety (33 pytania), opracowa-
ny na podstawie literatury fachowej. Badano tylko kobiety. Z badan ankietowych wytaczono mez-
czyzn. Ogélem przebadano 60 pielggniarek pracujacych w czterech oddziatach chirurgicznych w
Lublinie i Bilgoraju. Badania przeprowadzono w marcu 2002 roku. Wyniki uzyskane z ankiet dowo-
dza, ze najbardziej stresujacymi relacjami interpersonalnymi sa kontakty z pacjentami i przetozonymi.
Wszystkie badane pielggniarki pracujace w oddziatach chirurgicznych uznaty $rodowisko pracy za
stresogenne.

SUMMARY

urses are the professional group which has been in the center of interest since the beginning of the
studies on the burnout syndrome. The main purpose of the study was to define the influence of stress
and distress from the area of surgical nurses’ feelings on the development of burnout syndrome symp-
toms. The study applied a diagnostic survey method realized by means of a questionnaire supple-
mented with observations and interviews in the nurses’ workplace in surgical wards. The research tool
used was a questionnaire including 33 questions, designed on the basis of references. Only female
nurses were tested — the men were excluded. On the whole 60 nurses working in the four surgical
wards in Lublin and Bilgoraj were tested. The studies were carried out in March 2002. The results
obtained from the questionnaires prove that the most stressing interpersonal relationships are the con-
tacts with patients and the supervisors. All of the studied nurses employed in the surgical wards con-
sidered their workplace as stress-generating.
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